
JELENTKEZÉSI LAP

a Kisállatgyógyász Állatorvosi Asszisztens képzésre

Felnőttképzési nyilvántartási szám: 00527-2013

A jelentkező adatai:

Név:

Leánykori név:

Születési hely, idő:

Anyja neve:

Lakcím:

Telefonszám:

E-mail cím:

Iskolai végzettség:

Jelenlegi munkahely/iskola:

Számlázási név, cím (amennyiben eltér a fentiektől):

Részletfizetési  kedvezményt  kérek /  nem kérek (aláhúzással,  bekarikázással
jelezze).

Kérjük a tanfolyam díját, vagy első részletét a beiratkozáskor befizetni.

Kelt:

………………………

aláírás


