
 

 

 

ZÁVAZNÁ  PŘIHLÁŠKA 

na týdenní školení 
 
 

MECHANICKÉ ZÁBRANNÉ SYSTÉMY V PRAXI 
 

ZÁKLADNÍ ŠKOLENÍ PRO ZÁMKAŘE 
(NOUZOVÉ OTEVÍRÁNÍ UZÁVĚRŮ) 

 
 
 
Termín ………………………………………………………..………..........................…….. 

Kontaktní údaje: 

Titul, jméno, příjmení   …………………………………………….……..........................…. 

Firma – název ……………………………………………………..........................………… 

Adresa firmy  ……………………………………………………...........................………… 

Fakturační adresa (nevyplňujte v případě, že je shodná s korespondenčními údaji) 

…………………………………………………………………............................…..……… 

Telefon, Fax …………………………………………………........................….……..……. 

Číslo účtu/banka  …………………………………………………...............................……. 

IČ ………………………….............………  DIČ  …………………...........…..….....…….. 
 
 
Cena: 8.100,- Kč (cena zahrnuje studijní materiály a 19% DPH) 
 
Variabilní symbol (Vaše IČ) …………………………………………........................…..… 
 
 
(v přihlášce vyplňte všechny požadované údaje a zašlete nejpozději týden před vybraným 
termínem) 
 


