ЗАЯВКА

на участь у СЕМІНАРАХ SWIFT
Відомості про учасника
Назва юридичної особи:____________________________________________________________
адреса:____________________________________________________________________________
телефон/факс ________________________________________
e-mail _______________________________

Представники, що приймуть участь у Семінарах SWIFT:

Назва семінару/ семінарів: _____________________________________________

	ПІБ, посада (прохання писати ПІБ без скорочень), контактна інформація.
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Підпис керівника 
