Zatacznik nr1

ZAMOWIENIE ustugi ,,Spotkar z Nowymi Technologiami Wytwarzania
AEROPOLIS”

Nr zamoéwienia
(nadaje pracownik RARR S.A)

Data zgtoszenia zaméwienia

Nazwa instytucji/ Imie i nazwisko Osoby

fizycznej na ktérg wystawiona bedzie FV*

Adres instytucji/adres Osoby fizycznej *

Nr NIP

Imie i nazwisko osoby do kontaktu

Nr telefonu (do kontaktu)

Adres e-mail

Preferowany termin spotkania (dzien miesigc

i godzina)

Liczba uczestnikéw wraz z opiekunami

Warto$¢ ustugi [PLN] kwota brutto ( iloczyn

liczby uczestnikéw x cena jednostkowa)

Forma ptatnosci

przelew/ gotéwka *

Uwagi:

W tytule przelewu prosze wpisa¢ informacje: "Zaméwienie nr ..... (podajac nr zaméwienia)"

* niepotrzebne skresli¢

Oswiadczam, iz zapoznatem/am sie i akceptuje tre§¢ Regulaminu wizyt w ramach ,,Spotkan z
Nowymi Technologiami Wytwarzania AEROPOLIS”.
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