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Lecznica Weterynaryjna

Formularz Zgtoszeniowy

Prosze o przestanie zamdwienia e-mailem: szkolenia@legwet.pl

Petne dane do faktury.

Zgtaszam udziat w DWUDNIOWYM szkoleniu: ,,SZKOLENIE OKULSITYCZNE” — 2200 brutto
16-17 lutego 2019 r., w Legionowie:

o _ _ o Lunch: Grupa
Imig i nazwisko (prosimy o wpisanie Tel. Kom. lub e-mail osobisty Miesny/wegetari | Warsztatowa
DRUKOWANYMI LITERAMI) (w celu wystania potwierdzenia uczestnictwa) anski | - godz. 9-13

Il —godz 14-18:30

Zgtaszam udziat w samych wyktadach: ,,SZKOLENIE OKULSITYCZNE” wyktady — 900 zt brutto
16 lutego 2019 r., w Legionowie:

Imig i nazwisko (prosimy o wpisanie Tel. komérkowy lub e-mail osobisty | Lunch:
. . . . t
DRUKOWANYMI LITERAMI) (w celu wystania potwierdzenia uczestnictwa) 'any/\;vlzge artan

Wspdtorganizatorem, obstugg formalng i obstugg promocji zajmuje sie firma KK-ART Katarzyna Katdunek. Naleznos¢ za
uczestnictwo W WysokosCi veeeeranees X 0SOb = ...cireeeniireeneeeeeeenns zt zostanie przelana na konto KKart Katarzyna
Katdunek, 05-200 Wotomin, ul. Btotna 23/82, Nr konta: 69 1050 1012 1000 0090 9679 7296, po wystaniu niniejszego
zgtoszenia. Zgadzam sie na przetwarzanie danych firmy przez Legwet Catodobowa Lecznica Weterynaryjna s.c. w celach
marketingowych. Gwarancje miejsca na szkoleniu zapewnia wypetniony formularz wraz z uiszczong optaty za szkolenie
najpoiniej do 28 stycznia 2019r., o ile pozostaty wolne miejsca na szkolenie. Rezygnacja ze szkolenia jest mozliwa jedynie w
przypadku gdy miejsce zostanie przekazane na rzecz osoby z listy rezerwowej o ile taka lista powstanie. Organizator zastrzega
mozliwo$¢ odwotania szkolenia, w przypadku nie zebrania sie minimum 10 oséb.

miejscowos¢, data podpis osoby upowaznionej



