SIMLOGIC.
S I M L o G I C Ul. Pitsudskiego 141
— 92-318t6dz

e e
CENTRUM ROZWIAZAN AUTOMATYKI NIP: 727 241 49 95/REGON: 472 340990

KARTA ZGLOSZENIA NA SZKOLENIE W CENTRUM SIMLOGIC

Organizator : Miejsce realizacji szkolenia:

SIMLOGIC. lwona Jabtoiska SIMLOGIC.

92-318 t6dz, ul. Pitsudskiego 141, 92 — 318 Lodz, ul. Pitsudskiego 141

tel. (0-42) 648 66 77, fax (0-42) 648 67 00 ANILANA TEREN

NIP:727-241-49-95 Budynek przy ul Akrylowej

1. NAZWA SZKOLENIA: . .. ..o e e e et e r e e e ee e e e es

3. NAZWA | ADRES FIRMY ZGtASZAJACEJ /PLATNIK/:

5. Opfata za uczestnictwo w kursie /j.w./ w wysokoS$Ci ...........ccceeenne. zt netto za osobe
w kwocie ogotem ...........cc....... zt netto zostanie przekazana na 3 tygodnie przed szkoleniem

na konto nr 71 1020 3352 0000 1002 0113 7199

6. Oswiadczamy, ze jako podatnicy VAT, NIP:..........cocoeeei e jesteSmy
uprawnieni do otrzymywania faktur VAT i upowazniamy Panstwa firme do
wystawienia faktury VAT bez podpisu odbiorcy.

Pieczec firmowa Pieczec i podpis osoby

upowaznionej

Miejscowos¢, data

Prosimy o czytelne i dokltadne wypetnienie karty zgloszeniowej.
Dane dotyczgce ptatnika wykorzystywane sa do wystawienia faktury.

SIMLOGIC. www.simlogic.pl
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