(dla Firm)
Miejscowo$¢ i data

Piecze¢ zglaszajacego

NIP:...ooii i,
Tel...oo
(osoby do kontaktu)
Email:..............oooo
KARTA ZGLOSZENIA
na kurs prowadzony przez Osrodek Szkolenia Zawodowego OHP w Radomiu
ul. Kraszewskiego 1/7; 26-600 Radom; tel. 48-331-49-54
1. Zglaszam Pana ............oooiiiiiiiiiii e
Na KUrs 0 SPeCJalNOSCi. ... ...uuiiiiiiiii s
W LeIMINIe. ...uunee e W INIEJSCOWOSCI. ... eeeiiiiiieeee e
2. Z8RaSZam Pana..........oooiiiiiiiiiii e
NA KUIS 0 SPECJAINOSCI. .....uuuiiiiiiiii e
Nalezno$¢ za szkolenie W KWOCIe. .......oooiuiiniiiii e,

Zglaszajacy zobowiazuje sie wplaci¢ naleznos¢ za szkolenie na konto OsSrodka Szkolenia
Zawodowego OHP w Radomiu w terminie 7 dni od daty wystawienia faktury na podany ponizej
numer:

NBP nr 21 1010 1010 0138 0822 3100 0000

Rezygnacja ze szkolenia nie uprawnia Zglaszajacego do zwrotu uiszczonej oplaty.
Wraz z kartg zgloszenia nalezy dostarczy¢ zgode na przetwarzanie danych osobowych, oraz ksiazke
operatora maszyn roboczych (dotyczy oséb ktore posiadaja uprawnienia).

Brak wptaty skutkowac¢ bedzie niedopuszczeniem do egzaminu panstwowego.

Glowny ksiegowy Osoba reprezentujaca Zglaszajacego



