Eurépsky NAVRATKA C.

socidiny
fond

Programovy dokument:

Opatrenie:

Kone¢ny prijimate’/prijemca pomoci:

Nazov projektu:
Kod projektu ITMS:

Nazov aktivity:

Termin a trvanie aktivity:

Meno a priezvisko frekventanta:

Svojim podpisom potvrdzujem ¢as na tejto vzdelavacej aktivite
a suhlasim, Ze cestovné néahrady v suvislosti s majgasou budu uhradené
podla Zakona o cestovnych nahradac¢h 283/2002 Z. z. v zneni neskorSich
predpisov.

Datum: Datum:

Podpis a pé&iatka Statutarneho zastupcu
Podpis frekventanta: konetného prijimaté&a:




