
KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNICTWA
MIĘDZYNARODOWE SEMINARIUM PARKINGOWE

15 – 16 września 2016 roku

Proszę zaznaczyć symbolem „X” spotkanie, w którym zgłoszona osoba będzie uczestniczyć:

  WARSZTATY PUSH&PULL (15.09.2016)

  SEMINARIUM EPA POLIS (15.09.2016)

  SEMINARIUM PARKINGOWE (16.09.2016)

Dane identyfikacyjne osoby zgłoszonej:

1. Nazwisko i imię: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...............

2. Tytuł naukowy: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...............

3. Stanowisko: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...............

4. Nazwa i dokładny adres instytucji zatrudniającej:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

5. Tel. kom.: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...............

6.  e-mail: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...............

Dane do faktury:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

Opłata za udział w seminarium: 300 zł brutto 
Należność za uczestnictwo należy wpłacić na konto SITK RP Oddział w Krakowie, Bank Pekao. S.A. 
PL  43 1240 4722 1111 0000 4859 0666. Termin płatności: 05.09.2016 r.

Informujemy równocześnie, że Pana/Pani dane osobowe zgodnie z ustawą z dnia 29.08.97 roku  o ochronie danych
osobowych zostaną wykorzystane wyłącznie zgodnie z przeznaczeniem, dla którego zostały udostępnione.


