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KARTA REJESTRACJI

Prosimy o zwrot niniejszej KARTY wraz z kopią dowodu wpłaty na adres Komitetu Organizacyjnego.

( Prof. ( habil. ( Dr ( Mgr  ( Inż.
.......................................................................................................................

(Nazwisko)
(Imiona)


Wiek: ( poniżej 35 lat ( powyżej 35
Płeć: ( Kobieta ( Mężczyzna

MIEJSCE PRACY / FIRMA:......................................................................................................................................................................................................................


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

ADRES DO KORESPONDENCJI:                      .......................................................................................................................................................................................

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

TEL: .............................................
FAX: .................................................
E-MAIL: .....................................................................................
OSOBY TOWARZYSZĄCE:
1)................................................................................................................................ ..........................................................

2)...........................................................................................................................................................................................
(Nazwisko)
(Imiona)
(Płeć K-kobieta, M-mężczyzna)
	OPŁATY
	Opłata wniesiona
przed 15 lipca 2002 r.
	Opłata wniesiona
po 15 lipca 2002 r.
	Ceny w PLZ

	Opłata konferencyjna obejmuje:

(
zakwaterowanie w pokojach dwu, trzy ​osobowych od 9 października (środa rano) do 11 października (piątek po obiedzie), 

(
kawę/herbatę/zimne napoje w przerwach obrad,

(
całodzienne wyżywienie, 

(
uroczystą kolację w dniu 10 października, 

(
materiały konferencyjne (streszczenia referatów).
	
	
	

	Uczestnik konferencji 
	1200zł
	1440zł
	

	Osoba towarzysząca 
(opłata nie obejmuje materiałów konferencyjnych)
	1050zł ( .........osób
	1250zł ( .........osób
	

	Dodatkowa opłata za kolację i nocleg w dniu 
8 października (z wtorku na środę)
	200 zł (......osób(......dób
	240 zł (......osób(......dób
	

	Dodatkowa opłata za każdą dobę w przypadku zakwaterowania w:

(
pokoju jednoosobowym
	150 zł(......osób(......dób
	180 zł(.....osób(....dób
	

	(
apartamencie dwuosobowym (2 osoby)


(1 osoba) 
	450 zł (............dób
600 zł (............dób
	540 zł (............dób
720 zł (............dób
	

	Dodatkowa opłata każdy dzień pobytu po Konferencji (po 11 października) 
	200 zł (......osób(......dób
	240 zł (......osób(......dób
	

	Udział w wycieczce do Gdańska (zwiedzanie Starego Miasta) - 12 października
	120 zł (.............osób
	150 zł (.............osób
	

	
	
	Całkowita opłata
	


Opłata konferencyjna jest opłatą netto. Proszę dodać też odpowiednią sumę w uwzględniającą koszty przekazu. Tylko prace, których autorzy wniosą opłatę konferencyjną do dnia 31 sierpnia 2001, zostaną umieszczone w materiałach konferencyjnych.
REZYGNACJA: 

Zwrot wpłaconej kwoty pomniejszonej o 50% może nastąpić w wypadku otrzymania przez Komitet Organizacyjny odpowiedniego zawiadomienia o rezygnacji z uczestnictwa w konferencji do dnia 31 sierpnia 2002 r. Po tym terminie zwrot opłat nie będzie możliwy.

UBEZPIECZENIE: Komitet Organizacyjny nie pokrywa indywidualnego ubezpieczenia uczestników obrad. 

Akceptuję powyższe warunki.
Data _______________ Podpis _____________________________


VERTE

POTWIERDZENIE DOKONANIA WPŁATY:
W dniu ​________________________
dokonano wpłaty ​​______________​​​​​​​​​​​_______________________ PLN (zł)
Imię i Nazwisko uczestnika
________________________________________________________________________________

z konta:
________________________________________________________________________________


_______________________________________________________________________________________


_______________________________________________________________________________________

Nazwa i adres banku, nr konta

na konto konferencji SSTA2002:

konto: Bank: Bank Zachodni WBK S.A. O/Gdańsk
Adres: ul. 3-go Maja 3,   80-958 Gdańsk,

Rachunek nr: 41-10901098-0000-00000901-5569

Nr zadania: 014807 Konferencja SSTA2002

OŚWIADCZENIE

Oświadczamy, że jesteśmy (nie jesteśmy) uprawnieni do otrzymania faktury VAT. 

Nasz numer identyfikacyjny NIP:
 ___________________________________________________________

Dokładny adres:
 _________________________________________________________________________


_______________________________________________________________________________________

"Jednocześnie upoważniamy Państwa do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu".


______________________________________

Pieczątka i podpis osoby odpowiedzialnej za zgłoszenie



OŚWIADCZENIE

Wyrażam zgodę na opublikowanie treści referatu w materiałach konferencyjnych.

Wyrażam zgodę na dokonanie w moim streszczeniu referatu, o ile zajdzie taka potrzeba, koniecznych poprawek dotyczących formatowania i korekty językowej. 
Data _______________ Podpis _____________________________

UWAGI: 

(
Uprzejmie prosimy o zabranie ze sobą dowodu wpłaty lub jego kopii, którą w przypadku opóźnienia w przekazywaniu informacji z banku należy okazać w trakcie rejestracji na konferencji.

(
Liczba pokoi w każdej kategorii jest ograniczona!

(
Na terenie hotelu znajduje się strzeżony parking samochodowy, którego cena wynosi 10 zł za dobę (nie wliczona do opłaty rejestracyjnej). Jest też możliwość parkowania samochodu na parkingu niestrzeżonym w najbliższej okolicy hotelu.
Proszę wskazać Osobę(y), z którymi zamierzacie Państwo zamieszkać w pokoju hotelowym:

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

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

Prosimy wskazać zapotrzebowanie na specjalną dietę:

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

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

ZAPOTRZEBOWANIE NA POMOCE AUDIOWIZUALNE W CZASIE PREZENTACJI:

( rzutnik pisma
( rzutnik przezroczy
( rzutnik multimedialny (podłączony do komputera – oprogramowanie Microsoft Power Point 2000 PL)

( inne urządzenie (podać jakie) - będzie dostarczone w miarę możliwości organizatorów


















