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KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNICTWA 
W OGÓLNOPOLSKIEJ KONFERENCJI NAUKOWEJ
KSIĄŻKA W ŻYCIU CZŁOWIEKA – 
W POSZUKIWANIU (U)TRACONEJ WARTOŚCI. 
PERSPEKTYWA PEDAGOGIKI SPOŁECZNEJ
Poznań, 23 listopad 2016 r.
1. Imię i nazwisko:  ...........................................................................................................................

2. Stopień/tytuł naukowy:  ...............................................................................................................

3. Miejsce pracy:  ..............................................................................................................................

4. Adres miejsca pracy:  ..................................................................................................................

5. Adres do korespondencji: ............................................................................................................
..............................................................................................................................................................
6. Telefon kontaktowy:  ...................................................................................................................

7. E – mail: ........................................................................................................................................

8. Tytuł wystąpienia:  .......................................................................................................................
...............................................................................................................................................................

9. Abstrakt (250 – 500 słów):  ..........................................................................................................
.........................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Fakturę VAT należy wystawić na:

Nazwa uczelni:  .............................................................................................................................
Adres uczelni:  ..............................................................................................................................
NIP :  ..............................................................................................................................................
Osoba upoważniona do potwierdzenia płatności:  ....................................................................

Kontakt:  .......................................................................................................................................

Data i podpis .........................................................................

 (
ul. A. Szamarzewskiego 89
 bud. AB  pok. 43, 
44
, 
 
60-568 Poznań
NIP 777 00 06 350, REGON 000001293
tel. +48 
61 829 
20 52,  +48 61 829 20 57
) (
www.wse.amu.edu.pl
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