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Karta zgłoszenia udziału w szkoleniu modułowym 

Praktyczny kurs ABI - zdobądź wiedzę praktyczną i doświadczenie 
 

               

moduł I        12-13 października 2015 

moduł II       28-29 października 2015 

moduł III       9-10   listopada 2015 

moduł IV      26-27 listopada 2015 

 

Miejsce realizacji:  Warszawa/ Ruda Śląska  

 

Koszt udziału: prosimy o dokonanie wyboru opcji i wpisanie sumy kwoty  netto w polu Razem należność  
 

□    4800 zł netto  Pełny kurs  

□    185 zł netto 1 nocleg w pokoju dwuosobowym  z pełnym wyżywieniem - zamawiamy ……  noclegów   

□    235 zł netto 1  nocleg w pokoju jednoosobowym z pełnym wyżywieniem - zamawiamy ……  noclegów   

□    Rabat 5% - przy zgłoszeniu min. dwóch osób z jednej instytucji, rabat nie dotyczy noclegów.  

Cena obejmuje udział w zajęciach, materiały szkoleniowe, obiady i serwis kawowy oraz przy wyborze opcji z noclegiem pełne, całodzienne 

wyżywienie. Do podanych kosztów zostanie doliczony podatek VAT ( 23%)    

Razem należność w kwocie ......................................... zł + VAT prosimy dokonać na konto PIKW: 

Bank Raiffeisen Polska S.A.  Warszawa, nr 45 1750 0009 0000 0000 1032 5323  
z zaznaczeniem terminu i modułu szkolenia nie wcześniej niż po potwierdzeniu realizacji przedsięwzięcia 
Organizator zastrzega sobie możliwość zmiany wykładowcy, terminu, dokonania niewielkich zmian w programie.  

Imię, nazwisko i stanowisko Uczestnika: ………………………………………………………………………………………………..……………     

Instytucja zgłaszająca: ………..…………………………………………..……………….…………………………………….…………………………… 

Adres: ……………..……………………………………………………………………………………………………………………….…………..…..………… 

NIP instytucji: …..…………………………………….………. E-mail: ……….………………………………………….…………….…………….……. 

Telefon: …………………………………………………….……. Fax …………......………………..……………………..……………..………………..… 

Jesteśmy zainteresowani otrzymywaniem drogą elektroniczną oferty handlowej PIKW Sp. z o.o.  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszej karcie przez PIKW Sp. z o.o. dla potrzeb 

niezbędnych do działań marketingowych.  

Upoważniamy PIKW Sp. z o.o. do wystawienia faktury VAT bez podpisu odbiorcy. 

 

Data:                                                                                    Pieczęć i podpis osoby upoważnionej 

 

Prosimy o odesłanie zgłoszenia mailem na adres biuro@pikw.pl lub faksem na nr 22 620 94 36 do PIKW Sp. z o.o.    w terminie do 5 

dni przed realizacją przedsięwzięcia. W przypadku rezygnacji z uczestnictwa w szkoleniu na mniej niż pięć dni roboczych przed jego 

rozpoczęciem pobieramy opłatę manipulacyjną w wysokości 50% ceny szkolenia/kursu. Nieobecność zgłoszonego uczestnika 

zobowiązuje do zapłaty pełnej należności. 


