
 

Formularz zgłoszenia na seminarium strefowe 

 

Termin seminarium:             _________________________________________ 2012r.  

Miejsce:                        _____________________________________________ 

 

 
 

 

Aby zarejestrować się na seminarium należy przesłać formularz do K-S SSE S.A.  

na nr fax: (95) 752 41 67 lub e-mail: info@kssse.pl lub lewicka@kssse.pl  
 

 

INFORMACJA O UCZESTNIKU: 
 

 
Imię i nazwisko: 
 

 

 

 
Stanowisko: 

  

Firma / adres: 
 

  

Miasto: 
  Kod:  

tel. biuro Spółki:   
 

fax. biuro Spółki: 
  

 

e-mail: 
  
 
 

FAKTURA VAT: 

Numer NIP ______ - ________ - _________ - ______ 
 
W przypadku,  gdy dane do wystawienia faktury są inne niż wyżej,  
prosimy o załączenie danych potrzebnych do wystawienia faktury. 

 

KOSZT UCZESTNIKA W SEMINARIUM: 
 

Dla jednej osoby z firmy prowadzącej 

działalność na terenie K-S SSE udział                          
w seminarium jest bezpłatny.  
Koszt kolejnej osoby wynosi: 250,00 PLN + 23 % 

VAT 

Cena zawiera: materiały, serwis kawowy, lunch, 

certyfikat wydany przez K-S SSE 

 
 

 
 

Data i podpis: _______________________________ 

 
 

 
 

 

 

Wpłat należy dokonać na konto Kostrzyńsko-Słubickiej Specjalnej Strefy Ekonomicznej S.A.  

Bank Spółdzielczy Ośno Lubuskie Filia Kostrzyn nad Odrą 09 8369 0008 0065 0755 2000 0010 
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