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Nazwa firmy/ 
Osoba prywatna 

 
 
 

Dane do Faktury VAT/ 
Rachunku: 
 
 

 
 
 
 
 

Płatnik VAT TAK NIE 

NIP:  

Osoba do kontaktu:  

Telefon:  

E-mail:  

Twoje uwagi/komentarz:  
 
 
 
 

 

Temat szkolenia: AKADEMIA TRENERÓW Z PASJĄ 

Termin:  

Cena: Płatnik VAT (cena +23%) Osoby zwolnione z VAT 
 
 

WPISZ KOD 
PROMOCYJNY 

 

„Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych  dla potrzeb rekrutacji związanej z udziałem  

w szkoleniach firmy GAUM zgodnie z Ustawą z dn. 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych Dz. Ust. Nr 133 poz. 883”. 

 

 

………………………………………… 
Data i czytelny podpis 
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Uwaga! 

O zakwalifikowaniu na szkolenie decyduje kolejność wpłat. Wpłaty należy dokonać nie później  

niż 7 dni przed podanym w ogłoszeniu terminie szkolenia. Po tym czasie rezerwacja może zostać 

anulowana. 

Płatności dokonuje się przelewem na konto bankowe firmy:  
 

Numer konta PŁATNIK VAT: 
 

Numer konta OSOBY ZWOLNIONE Z VAT: 

 
Bank BPH 15 1060 0076 0000 3260 0149 3934 
 

Dane do przelewu: 
GAUM 
ul. J.H. Derdowskiego 9/4, 80-319 Gdańsk 
Tytułem: 
(wpłata + imię i nazwisko + KURS TRENERSKI) 

 
Bank BPH 63-1060-0076-0000-3260-0189-3486 
 

Dane do przelewu: 
APiNLP 
ul. J.H. Derdowskiego 9/4, 80-319 Gdańsk 
Tytułem: 
(wpłata + imię i nazwisko + KURS TRENERSKI) 

 
 
 
 
 

 Kartę zgłoszenia należy odesłać na adres: biuro@gaum.pl 
 

Dziękujemy! 

mailto:biuro@gaum.pl

