Zatacznik nr 1 do Pisma Organizacyjnego

I Mig¢dzynarodowe Mistrzostwa Polski w Wyscigach Szybowcowych — Szybowcowe
Grand Prix Polski o Puchar ,,Euroregionu Beskidy”
Gorska Szkola Szybowcowa AP ,,ZAR” 24.04 — 04.05.2008r.

OFICJALNE ZGLOSZENIE UCZESTNICTWA W ZAWODACH
TERMIN NADSYELANIA ZGEOSZEN DO DNIA 11.04.2008
(prosimy wypetnic¢ pismem drukowanym)

©  ACTOKIUD ..o

L I U 0§ (SN NAZWISKO wovvviiiiiiiiiiieieeeee e

o Telefon .....ccoooevviiiiiiiiiieen, Fax .o

® E-maili.cccoiiiiiien Tel kom. ...oooveviiviiiiiiiiiee

o  Szybowiec: Typ:.cccecierieeiieriieeiee A\ (<) Znak konk. ......ccceeviiiiiennn.

o Rejestrator GNSS: I Typ: coveeevieeeiieeeeeeeee e, NI e
ILTyp: oo, NI

e Jestem zainteresowana/y treningiem przed zawodami TAK /NIE od: ......... do:.........

Prosze o rezerwacje:

.......... miejsc w pokoju 2 osobowym od: ......... do:.........
.......... miejsc w pokoju 3 osobowym od: ......... do:.........
.......... miejsc w pokoju 4 osobowym od: ......... do:.........

Bede korzystal z wyzywienia:

.......... wyzywienia catodzienne
.......... $niadanie 1 prowiant

.......... obiado- kolacje

Data: .......ccccueenee. Podpis Pilota:........cccccceeeieennee Podpis Szefa Wyszkolenia: ........................

Zgloszenie prosimy wysta¢ w nieprzekraczalnym terminie do 11.04.2008 poczta na adres:
Gorska Szkota szybowcowa AP ,,ZAR”

ul. Gorska 19; 34-312, lub Faxem.: 0-33 8661090 / 033 8621477

albo poczta elektroniczna: E-mail: wyszkoleniezar@poczta.onet.pl

Data wptywu: ..ooocvveeeiieeieeee, Podpis przyjmujacego: ......cccoeevveeereveennen.




Jezeli zadasz faktury VAT wypehij punkty a, b, c.

@) INAZWA..oieiieiiiieceecieeieeete et e steeeteestbeesteestbees b aeetee e beeasbaenbeeehbeesb e e st e e beeenteeataeesbeenbaeebeeseensreans
D) ATES. i eiiieiieceee ettt e et st e e e teeshee et bee s tb e e te e st e ebaeeraeebeennseenree e
€) NPttt a bt h ettt e bt eh e et e bt e e be et et e et enae e e e et eneenes

Zgodnie z obowiazujacymi przepisami w sprawie podatku od towar6w i ustug o$wiadczamy, Ze jesteSmy
upowaznieni do otrzymywania faktur VAT i upowazniamy GSS AP ,,ZAR” wystawienia i przestania faktury
VAT bez naszego podpisu.

Podpis Dyrektora lub Gléwnego KsigZowego: .......cocveverienieienieniennn



