ASOCIACE
VYROBCU
SIGNMAKINGU

Prihlaska na seminar

seminai: Celopolepy aut

Datum: [] 2.6.2009, 10-13 hod. Pocet prihlasenych osob:
[ 3.6.2007, 10-13 hod.

Misto konani: Safex spol. s r.o., Dablicka 965/2h, Praha 8

Firma:

Opravnény zastupce: 1CO:
(Jméno a pfijmeni) )

Adresa:

Telefon: Email:

Vy8e jmenovany svym podpisem zavazné pfihladuje vySe uvedeny pocet osob na vySe uvedeny seminar.
Zaroven stvrzuje, Ze je osobou opravnénou ucinit za spolecnost tuto pfihlasku a ze fadné uhradi poplatek
za seminar dle vyzvy k platbé.

Poplatky: 3000 K¢

1500 K¢ pro 1 zaméstnance ¢lena AVS

Datum: Podpis:

ASOCIACE VYROBCU SIGNMAKINGU, IC: 28560337, Slavikova 101, 262 23 Jince, fax: 318 403 180




