	PRIJAVNICA ZA 16. IATEFL Slovenia KONFERENCO

Hotel Vesna ***, Terme Topolšica, 12. – 15. marec 2009

Priimek: ____________________        Ime: __________________________

e-naslov: __________________________________________________ 

Institucija / Šola: _____________________________________________

Naslov šole, na kateri sem zaposlen / -a: ____________________________

Datum prijave: ______________________________________________

Označite ustrezno: 
□ sem individualen član / članica IATEFL Slovenia

□ šola, na kateri sem zaposlen/-a, je institucionalna članica IATEFL Slovenia

□ nisem član / članica IATEFL Slovenia

Želim se prijaviti na (označite): 
□ celoten program (tri dni)






□ en dan konference






□ dva dni konference

KOTIZACIJA ZA KONFERENCO (nastanitev v hotelu uredite in plačate sami):

- plačilo pred 30.11.2008  (celoten program) ………………..člani: 50 EUR









  ostali: 70 EUR

- plačilo po 30.11.2008 (celoten program) ..………………....člani: 60 EUR









  ostali: 85 EUR

- cena za posamezen dan ……………………………………..člani: 30 EUR









  ostali: 40 EUR

Podpis udeleženca / udeleženke: ________________________________
Prosimo, da to prijavnico skupaj z izpolnjeno naročilnico pošljete na:

SLOVENSKO DRUŠTVO UČITELJEV ANGLEŠKEGA JEZIKA,

IATEFL Slovenia, pp 1677, 1001 Ljublljana.

Tistim, ki jim kotizacijo plača šola, bomo račun izstavili na podlagi naročilnice. Če si kotizacijo plačate sami, izpolnite del spodaj desno in boste po pošti prejeli položnico. 
V primeru odjave udeležbe do 1. 2. 2009 bo Slovensko društvo učiteljev angleškega jezika IATEFL SLOVENIA zadržalo znesek 20 eur, po 1. 2. 2009 pa celotni vplačani znesek.


	NAROČILNICA  (izpolni računovodstvo, če vam kotizacijo plača šola)                                                                    
Izdajatelj: ____________________      kraj izdaje: _________________

                ____________________
                ____________________
Davčna št.: ___________________    datum izdaje: ________________

Davčni zavezanec:     DA            NE     številka: ____________________

Dobavitelj: ______________________________________________
Odpremite naslovu: _______________________________________
Vrsta storitve:

plačilo kotizacije za udeležbo na seminarju za:
Odpremljeno – 
izročeno

1.
(ime in priimek)

2.
3.
4.
Odpremil:                                  

(ime in priimek)

_______________________________
Podpis: ________________________               

Datum: ________________________

Žig:

Naročil:                                      

(ime in priimek)

________________________________

Podpis: ________________________               

Datum: ________________________

Žig:
IZJAVA

Izjavljam, da bom kotizacijo poravnal/-a sam/-a. Prosim, da mi položnico pošljete na ta naslov:    ____________________________________

                                   ____________________________________

                                   ____________________________________


