IGVC

International Competence
Verification Centre

Formularz zgtoszeniowy na egzamin kompetencyjny ICVC z
zakresu zrownowazonego rozwoju GreenComp

Dane osoby/instytucji* wystepujacej o przeprowadzenie egzaminu

(imie, nazwisko, adres zamieszkania, numer telefonu, adres e-mail lub nazwa, NIP,
adres instytucji, numer telefonu oraz adres e-mail)

*wybor nalezy podkresli¢

Lista oséb zglaszanych do egzaminu walidacyjnego (dotyczy instytucji):

1. (imie i nazwisko)




IGVC

International Competence
Verification Centre

Preferowane terminy egzaminu:

termin testu kwalifikacyjnego wraz z godzing: .............cccveiiiinnnnn.
termin pre-testu wraz z godzing: ..........cooiiiiiiii
termin post-testu (testu walidacyjnego) wraz z godzing: ..................

miejsce przeprowadzenia testow: ...................

o > N =

*

forma przeprowadzenia testow: stacjonarnie / zdalnie

*wybdr nalezy podkreslic

Dane do faktury VAT:

Adres do wysyiki certyfikatow:

Data i podpis osoby/przedstawiciela instytucji wystepujacej o przeprowadzenie egzaminu




