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KARTA ZGŁOSZENIA NA SZKOLENIE ON-LINE: 
3 czerwca 2025 r. 
Warsztaty zdalne  z opracowywania projektu FERS EFS Plus i wypełniania wniosku 
o dofinansowanie  w SOWA 2021 dla uczelni na konkurs Wsparcie potencjału administracyjnego uczelni
	 860 zł netto/os + VAT dla osób korzystających z kamery w trakcie realizacji zajęć
	 3500 zł netto/os + VAT dla osób niekorzystających z kamery w trakcie realizacji zajęć


Cena bez VAT dla instytucji opłacających szkolenie w co najmniej 70% ze środków publicznych

W związku z otrzymaną interpretacją dot. możliwości stosowania stawki VAT 'zw' na usługi szkoleniowe  finansowane w co najmniej 70% ze środków publicznych mające charakter usług kształcenia/przekwalifikowania zawodowego pracowników prosimy o zaznaczenie właściwej dla Państwa stawki VAT:
   Oświadczamy, że ww. szkolenie jest finansowane w całości ze środków publicznych oraz ma charakter kształcenia zawodowego lub służy przekwalifikowaniu zawodowemu co uprawnia nas do korzystania z przysługującego nam zwolnienia z VAT (zwolnienie na podstawie art. 43 ust. 1  pkt 29 c ustawy z dnia 11.03.2004 o podatku od towarów i usług (ze zm.) 
  Oświadczamy, że ww. szkolenie jest finansowane przynajmniej w 70% ze środków publicznych oraz ma charakter kształcenia zawodowego lub służy przekwalifikowaniu zawodowemu co uprawnia nas do korzystania z przysługującego nam zwolnienia VAT (zwolnienie na podstawie § 3 ust.1 pkt 14 Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 20.12.2013 r. w sprawie zwolnień od podatku od towarów i usług oraz warunków stosowania tych zwolnień. 

Prosimy o wystawienie faktury:   Zwolnienie z VAT      VAT 23%

UCZESTNIK :
Imię i nazwisko.............................................................................e-mail.............................................................
stanowisko....................................................................................tel. i fax..........................................................  
ZGŁASZAJĄCY:
Imię i nazwisko.............................................................................e-mail.............................................................
stanowisko....................................................................................tel. i fax..........................................................
DANE DO WYSTAWIENIA FAKTURY VAT:
Nazwa Firmy......................................................................................................................................................
Adres...................................................................................................................................................................
NIP......................................................................................................................................................................
  Proszę o przesłanie faktury w wersji elektronicznej na adres e-mail: ...........................................................
Upoważniam Centrum Szkoleniowo-Doradcze Euro-Training do wystawienia faktury VAT bez podpisu odbiorcy. W przypadku rezygnacji ze szkolenia w czasie krótszym niż 7 dni od daty jego rozpoczęcia Klient zobowiązany jest pokryć 50% kosztów szkolenia. Wyrażam zgodę na umieszczenie moich danych osobowych w bazie adresowej Centrum Szkoleniowo-Doradczego Euro-Training oraz na przetwarzanie ich dla potrzeb marketingu, zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 o Ochronie Danych Osobowych (Dz.U. Nr 133 poz. 883). Podającemu swoje dane przysługuje prawo wglądu do nich oraz możliwość ich poprawiania. Informacja dotycząca ochrony danych osobowych: http://euro-training.com.pl/rodo 
...................................................................
                pieczątka i podpis
Dane firmy szkoleniowej:
EURO-TRAINING Centrum Szkoleniowo-Doradcze Anna Osińska
ul. Św. Marcin 45C/16; 61-807 Poznań; NIP 972-060-98-34
Nr konta: Credit Agricole: 53 1940 1076 3001 6158 0000 0000
