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	Obszar tematyczny:  certyfikacja systemów zarządzania  FORMCHECKBOX 
 ,  
            certyfikacja wyrobów   FORMCHECKBOX 
 ,                                                    
                                                         szkolenia, certyfikacja  personelu  FORMCHECKBOX 

	

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Nazwa organizacji
	Kontakt

telefon / e-mail
	Jestem zainteresowany tematem*:

	1.
	     
	     
	     
	     

	2.
	     
	     
	     
	     

	3.
	     
	     
	     
	     


.......................................................................

(Podpis)

Wypełnioną kartę zgłoszeniowa należy przesłać na nr fax: (0-22) 46-45-462 lub e-mail: pnowak@pcbc.gov.pl,
 nie później niż 2 dni przed terminem spotkania.

* Prosimy o podanie tematyki, którą chcieliby Państwo poruszyć. Propozycje te będą dla nas pomocne  przy opracowywaniu programu spotkania. 

** Prosimy o wypełnienie szarych pół
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