Mako Studio Dobrawa Brzezinska-Zaradna

ul. Junikowska 27, 60-163 Poznan
NIP: 7792311439
e-mail: makoacademypl@gmail.com

WYPOWIEDZENIE UMOWY UCZESTNICTWA W KURSIE

Miejscowosc idata: .................ccooiii

Imie i NazWiSKO ZamawiajgCego: .........cooiiiiiiiiiiiiiiii e
Adres: ...

Numer telefonu: ...

Adres e-mail: ...

Imie i nazwisko Uczestnika: ...
Nazwa kursu / wybrana grupa: ...........coooiiiiiiiiie e
Data zawarcia UmMOWY: ...

Wybrany sposéb ptatnosci: (1 miesieczny [ semestralny

Niniejszym wypowiadam Umowe uczestnictwa w Kursie organizowanym przez Mako Academy, dotyczaca
wskazanego wyzej Uczestnika.

W przypadku platnosci miesiecznej obowigzuje jeden petny miesigc kalendarzowy okresu wypowiedzenia.
Okres ten rozpoczyna sie pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym wypowiedzenie
zostato doreczone Organizatorowi, a Umowa rozwigzuje si¢ z ostatnim dniem tego okresu.

W przypadku platnosci semestralnej skutki finansowe wypowiedzenia i sposéb rozliczenia optaconego
semestru okreslajg Umowa oraz § 6 Regulaminu Mako Academy.

Prosze o potwierdzenie otrzymania wypowiedzenia oraz przekazanie informacji o dacie rozwigzania Umowy i
ewentualnym rozliczeniu.

czytelny podpis Zamawiajgcego
Informacja praktyczna

Formularz ma charakter pomocniczy. Wypowiedzenie mozna ztozy¢ osobiscie albo przestat na adres e-mail:
makoacademypl@gmail.com. Wypowiedzenie moze zosta¢ ziozone rowniez bez uzycia tego formularza, jezeli z jego tresci
jednoznacznie wynika wola rozwigzania Umowy i mozliwe jest ustalenie osoby skfadajgcej oswiadczenie.

POTWIERDZENIE ODBIORU — WYPELNIA MAKO ACADEMY

Data otrzymania wypowiedzenia: .................cccee v

Data rozwigzania Umowy: .................ooo i,

Uwagi dotyczace rozliCZENIA: ...........ooo oo a e e



