Do

Patronat Merytoryczny GODNY ZAUFANIA

FORMULARZ-ZGLOSZENIE

026
Numer certyfikatu 8255

DANE ADRESOWE
Nazwa firmy/ instytucji
Kod pocztowy Miejscowosc Wojewddztwo Ulica, nr domu
Numer kierunkowy Telefon Faks e-mail
NIP REGON

Strona internetowa

OSOBA, Z KTORA NALEZY SIE KONTAKTOWAC W SPRAWIE PROJEKTU JEST:

Imie Nazwisko

Adres

Telefon Faks

e-mail

Oswiadczam, iz zapoznatem sie i akceptuje regulamin Projektu ,, Godny zaufania”.

Deklaruje udziat naszej firmy/ instytucji w Projekcie.

miejscowos$¢ / data

podpis / pieczatka

Zgtoszenie sie do Projektu odbywa sie poprzez dostarczenie wypetnionego i podpisanego Formularza-
Zgtoszenia do Organizatora, pocztg na adres: 2Business Consulting Group Sp. z o.0. ul. Ligocka 103, 40-568
Katowice lub faxem na numer: 32/ 258 44 41 lub na adres e-mailowy: biuro@godnyzaufania.com.pl

Sad Rejonowy w Katowicach Wydziat VIII Gospodarczy KRS:
Wartos¢ kapitatu zaktadowego:

REGON:

NIP:

0000060620
214 000 PLN
276947211
6342402615

2Business Consulting Group Sp. z o.0.
ul. Ligocka 103, 40 - 586 Katowice
tel. 32/ 258 44 41, fax: 32/ 258 44 41
www.2bcg.pl e-mail:sekretariat@2bcg.pl

www.godnyzaufania.eu


mailto:biuro@godnyzaufania.com.pl

