FORMULARZ UCZESTNICTWA
SZKOLENIE SEROWARSKIE

[image: Agrovis_140x80]sp.j.
Imię :			…………………………………………………………………………………….
Nazwisko :		……………………………………………………………………………….…..
Adres: 			………………………………………………………………………….………..
			………………………………………………………………………………..….
			……………………………………………………………………………..…….
Tel. Kom.: 		………………………………………..……………………………...………….
e-mail: 		……………………………………………………………….……………..……
województwo: 	………………………………………………………………………………….
Termin uczestnictwa w szkoleniu: 21-23 wrzesień 2017
Rodzaj pokoju (podkreśl właściwe): jednoosobowy / dwuosobowy / bez noclegu
Data przyjazdu (pokoje dostępne już w przeddzień rozpoczęcia szkolenia, wliczone w cenę całkowitą szkolenia)	………………..…………………………………………..……….................
Sposób rozliczenia wpłaty za szkolenie (podkreśl właściwe): paragon / faktura VAT
Dane do FV: 	…………………………………………………………………………..
		…………………………………………………………………………..
		…………………………………………………………………………..
		…………………………………………………………………………..
		…………………………………………………………………………..
[bookmark: _GoBack]Przelewu należy dokonywać na poniższe konto, z tytułem ‘szkolenie serowarskie’ oraz nazwiskiem osoby, za którą uiszczana jest opłata w nieprzekraczalnym terminie do 15 września 2017r. 
AGROVIS sp. J.
Markajmy 6
11-100 Lidzbark Warmiński
Raiffeisen Bank Polska S.A
 40 1750 1354 0000 0000 1056 2414
W przypadku rezygnacji z udziału w szkoleniu po dokonaniu wpłaty firma AGROVIS udziela zwrotu kwoty pomniejszonej o 10% (koszty organizacyjne). 
				Tak, akceptuję warunki zawarte w formularzu   (wstaw krzyżyk)
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