ANEXO. FORMULARIO DE DESISTIMIENTO

Sólo debe cumplimentar y enviar el presente formulario si desea desistir del Contrato.

A la atención de Mª JOSÉ MARTÍN LOGOPEDA, CIF: 26.254.343-G, con domicilio en C/FRANCISCO RABAL, ESQUINA CALLE LA RADIO (LOCAL 4) - 14006 - CORDOBA, España.
Correo electrónico: CONTACTO@MARIAJOSEMARTINLOGOPEDA.COM

Por la presente le comunico que desisto de mi Contrato de venta del siguiente servicio: Acción Formativa ...................................................... 

Número de Pedido:
Fecha del Pedido:
Fecha Recepción Pedido:
Nombre del consumidor:
Dirección del consumidor:
Fecha:
Firma del consumidor (solo si el presente formulario se presenta en papel)






