
OPOLE, ul. Niemodlińska 79/34 tel. 602 319 852, 600 461 058 tel/fax 77 44 24 600
www.proxima.opole.pl e-mail: edu.proxima@gmail.com

KARTA ZGŁOSZENIA NA KURS

Opole, dn. ……………………

ZGŁASZAJĄCY……………………………………………………………………………………..
(pełna nazwa zakładu, firmy)

ADRES…………………………………………………………NIP ……………………………….

TEL, E-MAIL…………………………………………………………………………………………

Zgłaszamy udział w szkoleniu naszych pracowników:

lp Imię i nazwisko Proponowany
termin szkolenia

Nazwa szkolenia Cena/osobę

1.

2.

3.

4.

5.

Oświadczam, że opłata za kurs w wysokości ………osób x ……………. = ……………

(słownie zł) ……………………………………………………………………………………

zostanie wpłacona do dnia ………………………………………………………….

na konto PKO BP 12 1020 3668 00005502 0031 2819
Wyrażamy zgodę na wystawienie faktury VAT bez naszego podpisu

ZATWIERDZAM:

…………………………………… ………………………………………..
Główny Księgowy Prezes/Dyrektor


