
 

 

 

 

 

Nazwa Szkolenia: 

Szkolenia dla osób uśmiercających zwierzęta wykorzystywane lub 

przeznaczone do wykorzystania do celów naukowych lub edukacyjnych 

 

 

Formularz zgłoszeniowy 
 

Imię i nazwisko  

e-mail:  

nr tel.:  

Dane do faktury  

Wszystkie informacje dot. przetwarzania podanych w formularzu zgłoszeniowym danych osobowych znajdują 

się w załączniku nr 2 

 

 

 

 

 

………………………………………….. 
data, podpis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Centrum Kształcenia Podyplomowego 

Zespół ds. Szkoleniowo- Konferencyjnych 

ul. J. Mikulicza-Radeckiego 4a, 50- 345 Wrocław 
tel: +48 71 784 28 08, e-mail: adam.haberka@umw.edu.pl 

mailto:adam.haberka@umw.edu.pl

	Nazwa Szkolenia:

