Key Solutions Sp. z 0.0.

ul. Wyscigowa 56E ul. Ligocka 103 bud.3 I—( EY S 0 L U T I D N S

53 - 012 Wroctaw 40 - 568 Katowice

Formularz zamowienia

Dane zamawiajacego:

Petna nazwa firmy:
Miejscowosé:

Ulica:

NIP:

Osoba kontaktowa:

Telefon osoby kontaktowej:
Adres e-mail osoby kontaktowej:

Przedmiot zaméwienia:
Zakup szkolenia podstawowego z oprogramowania CATIA V5

Termin i miejsce realizacji:
26 — 30 pazdziernik 2015,
Inkubator Technologiczny w Stalowej Woli, 37-450 Stalowa Wola, ul. Kwiatkowskiego 9

Kwota zamowienia: 3 500 zt netto + 23% VAT / osoba
Forma ptatnosci: przelew, 14 dni po wykonaniu ustugi.

Uczestnicy szkolenia:
a)
b)
c)

Osoba zamawiajgca*:
Imie i Nazwisko:
Dziat:

*Wypetnic jesli inna niz osoba kontaktowa

Antonczyk Piotr

Podpis osoby zamawiajacej Sprzedawca

Wypetniony formularz zamowienia prosimy przesta¢ na adres e-mail: p.antonczyk@key-solutions.pl
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