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VZOROVÝ FORMULÁR NA ODSTÚPENIE OD SPOLUPRÁCE
(vyplňte a zašlite tento formulár len v prípade, že si želáte odstúpiť)


KOMU:

HHB advokátska kancelária s.r.o.
Kopčianska 8/A, 851 01 Bratislava
marek.hraska@hhb.sk


V ........................... dátum:  ......................

Týmto oznamujem, že odstupujem od spolupráce s Vami a v zmysle Všeobecných podmienok spolupráce, v súlade s ktorými som si objednal/a poskytnutie tejto právnej služby:


.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................



Dátum objednania:

.......................................................................................................................................................



Vaše meno a priezvisko:

.......................................................................................................................................................

Adresa:

.......................................................................................................................................................


Váš podpis (iba ak sa tento formulár podáva v listinnej podobe):


...................................................
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