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KARTA BIERNEGO UCZESTNICTWA W KONFERENCJI
[bookmark: _GoBack]Zgłoszenie udziału biernego i dokonanie opłaty (100 zł) – do 5.04.2019 r.


Imię i nazwisko:

Tytuł/stopień naukowy/zawodowy:

miejsce pracy:

stanowisko:


adres do korespondencji:

ulica, nr domu, mieszkania:

kod pocztowy, miejscowość:

nr telefonu / nr tel. kom.:

e-mail:



Dane do faktury:

nazwa zakładu pracy/instytucji:

adres:

NIP:
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