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Заявление-Анкета
НАЗВАНИЕ ФИРМЫ:_________________________________________________________________

Год основания __________________Регистрационный № фирмы __ __ __ __ __ __ __ __

1.
Адрес:______________________________________________ Индекс:_______________

2.
Телефон:______________Факс:______________Мобильный телефон:_______________
Электронная почта:_________________________Адрес сайта: ________________________

3.
Руководитель:______________________________________________________________
4.
Количество работников:_________5. Оборот в 2010.г. (округленно)_______________€
6.
Виды деятельности по значимости (по обороту):



1) ________________________________________________________________________


2) ________________________________________________________________________


3) ________________________________________________________________________
7.   Можем принимать информацию на следующих языках:  EST [   ]; RUS [   ]; ENG [   ]
8.
Я заинтересован в следующих услугах, предлагаемых EVEA:


__________________________________________________________________________
9.   Я согласен на публикование информации о моём предприятии в каталогах, в предложениях о совместной работе, исследованиях и тд.

ДА
[     ]  НЕТ [     ]

10.
Плачу вступительный взнос за присоединение 16 € и членский взнос:
  

FIE, без наемного персонала
-32 €.
(     (


Плачу вступительный взнос за присоединение 32€ и членский взнос:



FIE  с наемным персоналом, OÜ, AS 
персонал  0 – 1 чел.  

-100€
 (     (

персонал  2 - 5  чел.       
-130€
 (     (

персонал  6 - 9  чел.       
-160€
 (     (

персонал  10 - 49   чел.    
-190€
 (     (

персонал  50 и более чел.
-220€
 (     (
11.
Обязуюсь соблюдать устав EVEA и всяческим образом помогать развитию организации. Ознакомиться с уставом можно на сайте EVEA  www.evea.ee
12. Присоединяюсь к системе льготной торговли между членами EVEA и даю членам организации скидки  ........................... (% или €) со следующих услуг:

____________________________________________________________________________

АНКЕТУ ЗАПОЛНИЛ:_______________________________________________________
ЧИСЛО _________________________      ПОДПИСЬ _____________________________
РЕКОМЕНДУЮЩИЙ: Андрей Зырянов
�EMBED PBrush���








_____________________________________________________________________________________________

MTÜ EVEA

Tulika 19
Tel.: +372 641 0920
Reg. kood 80014387

10613 Tallinn
Fax: +372 641 0916
SEB Pank kood 401

www.evea.ee
e-mail: liikmed@evea.ee
a/a 10002047070007
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