Zamoéwienie szkolenia z pierwszej pomocy PCK

Po wypetnieniu prosimy odesta¢ formularz scanem na adres: monika.ulicka@pck.pl

DANE ZAMAWIAJACEGO

NP

Data: ...

Dane do faktury (podad, jesli inne niz dane zamawiajgcego):

NIP: o

Osoba wyznaczona do kontaktow w sprawie szkolenia (prosz¢ poda¢ rowniez numer telefonu):

IMIQ 1 NAZWISKO. ...ttt e e e tel o e-mail: ...

Rodzaj szkolenia (kurs
elementarny, podstawowy, Data szkolenia
prelekcje itp.)

Liczba grup

Liczba oséb (suma)

Miejsce szkolenia
(u zamawiajgcego,
w PCK, inne)

Godzina rozpoczecia
kursu

Za odpowiednig liczbg 0sdb na szkoleniu odpowiada zamawiajacy. Mniejsza liczba 0sob na szkoleniu nie zmniejsza kwoty faktury.

Zgadzam si¢ na przestanie oferty szkolen przypominajgcych po 2 latach od ukonczenia kursu: TAK \ NIE

(niepotrzebne skreslic)

Warto$¢ zamowienia: ............c.coeeveenennnn zt
Forma platnosci: przelew

pieczeé zamawiajgcego

podpis zamawiajacego

Miejsce na potwierdzenie przyjg¢cia zamoOwienia
przez PCK (piecze¢ i podpis):

*Szkolenia, kursy pierwszej pomocy zwolnione sq od podatku VAT na podstawie art. 43 ust. 1 pkt 29 ustawy ustug szkolen pierwszej pomocy Swiadczonych dla osob, ktorych wziecie
udziatu w szkoleniu wynika z obowigzku stuzbowego (1j. nauczyciele w szkotach, przedszkolach i zlobkach oraz wyznaczeni pracownicy firm).

**Pokazy, prelekcje i warsztaty w zakresie pierwszej pomocy nie sq zwolnione od podatku VAT na podstawie art. 43 ust. 1 pkt 29 ustawy ustug szkoler pierwszej pomocy swiadczonych
dla o0sob, u ktorych nie wynika to z obowigzku stuzbowego (tj. dzieci w szkotach, przedszkolach, instytucjach kulturowych oraz osob biorgcych udziat w eventach,).




