KARTA ZGLOSZENIA UCZESTNICTWA
W WARSZTATACH

prowadzonych na Skladowisku Odpadéw Komunalnych
w Tychach

Placéwka o$wiatowa (nazwa, adres):

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

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

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

adres e-mail kontaktowy:

Data warsztatow:

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

Podpis Dyrektora 1 pieczeé¢ Placowki Oswiatowej

UWAGA:

Warsztaty prowadzone sa w kazda §rode w godzinach od 9.00 — 13.00

GRUPA PIERWSZA - 9.00 —11.00

GRUPA DRUGA - 11.00 — 13.00

- termin warsztatow nalezy wczeéniej uzgodnié¢ telefonicznie: tel.: 032/219-84-27w 26,

- nastepnie prosimy wypelnié KARTE ZGLOSZENIA TUCZESTNICTWA W
WARSZTATACH i przestaé ja, do MPGOiEO ,MASTER” - fax.:032/219-84-27w 29,

— potwierdzenie terminu warsztatéw zostanie przestane na maila podanego w zgloszeniu.



