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FORMULARZ   ZGŁOSZENIOWY NA SZKOLENIE

NAZWA FIRMY :

ADRES (ulica, miasto, kod pocztowy): 

NIP : 

Nazwa kursu: „ZARZĄDZANIE PRZEDSIĘBIORSTWEM A ODPOWIEDZIALNOŚĆ CZŁONKÓW ZARZĄDU”.
Termin kursu : 21 września 2010 roku
Imiona i nazwiska Uczestników:

1)

2)






   







Stanowiska uczestników

1)

2)

Imię i nazwisko osoby kontaktowej:

Telefon :

 

  Fax :




E-mail: 




NAZWA PŁATNIKA  (ulica, miasto, kod pocztowy, NIP): 

Imię i nazwisko osoby upoważnionej:

Podpis i pieczęć osoby upoważnionej: 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY NALEŻY PRZESŁAĆ E-MAILEM (szkolenia@sklodowscy.pl) LUB FAKSEM NA NUMER (22) 242 60 01
UWAGI DOTYCZĄCE REALIZACJI ZAMÓWIENIA :

1) Potwierdzenie uczestnictwa Klienta w szkoleniu jest równoznaczne z przyjęciem zobowiązania płatności.

2) Rezygnacja z uczestnictwa jest możliwa najpóźniej na 3 dni roboczych przed datą rozpoczęcia szkolenia.
    W przypadku powiadomienia  na mniej niż 3 dni roboczych Zleceniodawca ponosi pełne koszty szkolenia. 

3) Opłatę za szkolenie należy przelać na konto: 
Skłodowscy Wiedza i Finanse Sp. z o.o.
 Bank Zachodni WBK Spółka Akcyjna 
 Numer Rachunku: 26 10901841 0000 0001 1193 3430
4) Miejsce szkolenia: Siedziba Skłodowscy Wiedza i Finanse Sp. z o.o. ul.  ul. Kościuszki 43, 05-270 Marki tel. (22) 242 60 44, (22) 242 60 00.
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