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РЕГИСТРАЦИОННАЯ ФОРМА

Участника семинара
«Лицензирование интеллектуальных активов 

в спорте, медицине и фармакологии»

Москва, 10 декабря 2015 года
Заполненную регистрационную форму необходимо направить в Оргкомитет семинара до 1 декабря 2015 г.

(факс: (495) 937-6104, e-mail: BeshelevaM@gorodissky.ru)

Г-н/Г-жа
__________________________________________________________

Компания/Организация: 
________________________________________________

Почтовый адрес:
______________________________________________________

Индекс: 
___________  Телефон, телефакс:  ______________________________

E-mail: 
___________________________________________________________

Членство в LES Russia:   
ДА




НЕТ



Форма оплаты:  банковским переводом


 наличными

Просим выставить счет по следующим реквизитам:

__________________________________________________________________________



__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

Оплата участия в семинаре производится денежным переводом по следующим банковским реквизитам:

РОО «Лицензионное общество»
ИНН 7713048223  КПП 770801001
Расчетный счет № 4070 3810 7000 0000 0263
в АО «Банк Русский Стандарт», БИК 044583151
Корр/счет № 3010 1810 6000 0000 0151
Примечание:
Возможна оплата наличными
