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  АНКЕТА-ЗАЯВКА  ЕП №  ______________
  Курси навчання та підвищення кваліфікації
у сфері здійснення державних закупівель м. Київ
  на факс:  (044) 272-33-50;(066)416-32-03, e-mail:  cdz_13@ukr.net   
	Найменування організації, адреса, код за ЄДРПОУ:


	

	Телефон  та факс:


	

	E-mail:


	

	ПІБ керівника організації, посада:


	

	Юридична адреса, податкові та банківські реквізити заявника:


	

	Дата проходження курсів:  ________________________________ 2016 року

	Загальна кількість учасників:
	Підвищення кваліфікації
	         Навчання

	
	
	

	Вказати П.І.Б. учасника (ів) в давальному відмінку, займана  посада:

	Навч.
	Підвищ
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Питання, які на погляд слухачів необхідно розглянути на семінарі:

	

	ПІБ контактної особи, тел./факс, або моб.:
	


Керівник організації 
                                                  М.П.                                         (Ініціали та прізвище) 

