НОУ Школа бизнеса “ТОП-Консалтинг”

факс (383) 339-79-70
З А Я В К А    Н А    О Б У Ч Е Н И Е

Название организации-плательщика (в соответствии с учредительными документами)  ____________
____________________________________________________________________________________
Ф.И.О. и должность контактного лица __________________________________________________
____________________________________________________________________________________

Телефон __________________________________ факс _____________________________________

E-mail _______________________________________________________________________________
	№
п/п
	Фамилия, имя и отчество; 
Должность обучаемого
	Название семинара, курса, тренинга

	1. 
	
	

	2. 
	
	

	3. 
	
	

	4. 
	
	

	5. 
	
	


Форма оплаты за обучение: 

	· - безналичный расчет (по счету)
	· - наличными при регистрации


Для выставления счета и последующего оформления счета-фактуры 
(а также для оформления договора) просим указать свои точные реквизиты:

Юридический адрес ____________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Почтовый адрес, индекс ________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
р/с № (банк) ____________________________________________________________________________
кор. счет (банк) _________________________________________________________________________
№ ОГРН (Основной Государственный Регистрационный Номер)_____________________________
БИК _____________________________________  ИНН ________________________________________
КПП ___________________________  Код по ОКПО __________________________________________
Должность и Фамилия Имя Отчество РУКОВОДИТЕЛЯ организации-плательщика _____________

_______________________________________________________________________________________

На основании каких учредительных документов он действует (например, Устав) ______________

______________________________________________________________________________________

Откуда Вы узнали о Школе бизнеса «ТОП-Консалтинг»

___________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________







	
	630055, Новосибирск

ул. Мусы Джалиля, 11 оф. 602

info1@top-consult.ru, www.top-consult.ru



