Politechnika Poznańska, Instytut Informatyki             ul. Piotrowo 2, 60-965 POZNAŃ

Tel.: 061 665 2997, Fax.: 061 877 15 25, Email: Agnieszka.Skiba@cs.put.poznan.pl

FORMULARZ ZGŁOSZENIA SŁUCHACZA STUDIUM PODYPLOMOWEGO

„Aplikacje internetowe i przetwarzanie w chmurze”
Dane uczestnika

Stopień naukowy: ...............................

Imię: ...................................................

Nazwisko: ..........................................

Tel.: ...................................................  Fax.: ..................................................

Email: ................................................

Płatnik faktury

Nazwa: ..............................................

Adres: ................................................

Kod: .............................. Miejscowość: ..........................................................

NIP: .....................................

Zgłaszam uczestnictwo w dwusemestralnym Studium Podyplomowym  
„APLIKACJE INTERNETOWE I PRZETWARZANIE W CHMURZE”, 
które odbędzie się w Politechnice Poznańskiej w okresie od marca 2016r. do stycznia 2017r. Zobowiązuję się do opłacenia kosztów uczestnictwa w wysokości 5000 zł, w trzech ratach: 1 000,- zł (I rata) do 4.03.2016r., 1 500,- zł (II rata) do 30.04.2016r. oraz 2 500,- zł (III rata) do 01.10.2017r., przelewem na konto: 


Politechnika Poznańska, pl. M. Skłodowskiej-Curie 5, 60-965 Poznań,

Bank Zachodni WBK, 6 Oddział w Poznaniu, 02 1090 1362 0000 0000 3601 7895, 

tytułem:  STUDIUM „APLIKACJE INTERNETOWE”









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

podpis

............................................, dnia ................................



