KOMAG ENERGIA
Spoétka z ograniczong odpowiedzialnoscia

N\ KoMac
ul. Pszczynska 37, 44—-101 Gliwice,tel./fax.32 2374682, 750 88 06
Adres do korespondenciji: 44-101 Gliwice, ul. Luzycka 16
Zgloszenie - Zamowienie udziatlu w szkoleniu
(Podac petng nazwe Kkursu)
Dane firmy do faktury (PROSIMY O WYPEENIENIE FORMULARZA DRUKOWANYMI LITERAMI)

Nazwa firmy:
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Adres do korespondencji (jesli inny niz powyzej):

Upowazniamy Zaktad Doskonalenia Kadr-KOMAG sp. z o0.0. do wystawienia faktury VAT bez podpisu odbiorcy

Zglaszamy udzial nastepujacych oséb w szkoleniu:
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data/podpis osoby umocowanej do zaciqgania zobowiqzari w imieniu zglaszajqcego
Sad Rejonowy w Gliwicach Konto : VeloBank S.A. O Gliwice
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