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Akademia cad consult
Zgłoszenie uczestnictwa w szkoleniu
	Nazwa wybranego kursu
	

	Termin szkolenia
	

	Koszt szkolenia
	


Dane uczestnikÓW
	
	Uczestnik nr 1
	Uczestnik nr 2
	Uczestnik nr 3

	Imię i nazwisko
	
	
	

	e-mail
	
	
	


Dane do wystawienia faktury vat
* pola wymagane tylko dla firm
	Nazwa płatnika*
	
	NIP*
	

	Ulica i nr domu
	
	e-mail firmowy*
	

	Kod pocztowy
	
	Imię i nazwisko oraz stanowisko osoby uprawnionej do akceptacji kosztów*
	

	Miasto
	
	
	

	Telefon
	
	Podpis i pieczątka osoby uprawnionej do akceptacji kosztów*
	


	Data wypełnienia zgłoszenia
	


wypełniony formularz proszę przesłać na adres iwona@cad-consult.com.pl
Niniejsze zgłoszenie stanowi upoważnienie do wystawienia faktury VAT
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	UWAGA!
1. Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania potwierdza przyjęcie przez Klienta warunków finansowych naszej oferty oraz akceptację ogólnych warunków świadczenia usług przez CAD Consult.
2. Rezygnacja ze szkolenia może nastąpić najpóźniej na 3 dni robocze przed terminem kursu w formie pisemnej. W przeciwnym wypadku Klient będzie zobowiązany ponieść pełne koszty szkolenia.
3. Przesłanie zgłoszenia skutkuje zawarciem umowy w świetle kodeksu cywilnego.
4. Obecność na zajęciach podczas szkolenia obowiązkowa pod rygorem nie otrzymania certyfikatu. 
„Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych zgodnie z ustawą  z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr. 101, poz. 926, z późn. zm.) do celów informatycznych i marketingowych przez Akademię CAD Consult”


