Уважаемый участник семинара!

Для регистрации Вам необходимо заполнить поля формы и направить ее по e-mail cardhall@cardhall.ru  или факсу (+7 495) 276-06-34 до 17 октября 2011 г.
	Ф.И.О.
	

	Название организации
	

	Должность
	

	Телефон
	

	Факс
	

	ИНН
	

	КПП
	

	Банковские реквизиты
	

	Юридический адрес
	

	Фактический адрес
	

	E-mail
	

	Форма оплаты
	 FORMCHECKBOX 
   по счету

 FORMCHECKBOX 
   за наличный расчет


В случае, если для вашего участия требуется оформление договора, укажите, пожалуйста:
	ФИО подписанта договора с Вашей стороны
	

	Должность
	     

	На основании чего действует
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O U P O F C O M P A NI E S




