
                                                    Formularz aktywny. Wypełnij i wyślij

ZAMÓWIENIE IMPREZY

KLIENT:

osoba zgłaszająca: …............................................................................................................

tel.: …................................. e-mail: ….................................................................................

funkcja: ….............................................................................................................................

nazwa i adres szkoły: ….......................................................................................................

…............................................................  tel.: ….................................................................

GRUPA:

il.  uczestników: ….............. il.  opiekunów: …..................  wiek uczestników: …...........

IMPREZA:

termin: …........................ kierunek: …............................... skąd: …...................................

ŚWIADCZENIA:

wyżywienie: …..................................................................................................................... 

transport: …..........................................................................................................................

zakwaterowanie: …..............................................................................................................

program: …...........................................................................................................................

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

UWAGI:

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

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