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DEKLARACJA PRZYSTĄPIENIA

DO POLSKIEJ IZBY FIRM SZKOLENIOWYCH


1. Pełna nazwa przedsiębiorcy:


2. Używana nazwa skrócona: 


3. Adres pocztowy: 

     (wraz z województwem)
4. Adres e-mail: 




Telefon/fax:


5. Adres www:

6. NIP:





REGON:

7. Przedmiot działalności (zgodnie z PKD) 
8. Forma prawna przedsiębiorcy

9. Rodzaj załączonej do deklaracji kopii dokumentu rejestrowego

10. Osoby do kontaktów z Izbą (imię i nazwisko, stanowisko, adres, telefon, adres e-mail)


11.  Osoba (osoby) uprawniona(e) do reprezentacji przedsiębiorcy (imię i nazwisko, stanowisko) zgodnie z wpisami w dokumentach rejestrowych 
..........................................................................................................................................

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

12. Rodzaj oferowanych szkoleń


Oświadczenie

Jako składający niniejszą deklarację o przystąpieniu do Polskiej Izby Firm Szkoleniowych w imieniu 

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

                            (nazwa przedsiębiorcy)

zobowiązujemy się do przestrzegania Statutu Polskiej Izby Firm Szkoleniowych, uchwał jej organów oraz aktualizacji danych. Jednocześnie oświadczamy, że kopie dokumentów złożone wraz z deklaracją członkowską są zgodne z oryginałami.
........................................                      ..........................................................................

(miejscowość i data)                            (podpisy osoby/osób uprawnionych do reprezentacji) 
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