
לכבוד: 
Shiran@icpas.org.il :עבור שירן גונגרדי פקס מס' 03-5113521 או במייל

טופס הרשמה להרצאה: הרשימה - חלומות צריך לצעוק
יום ג' 22.6.21

שם משפחה: ___________________________  שם פרטי: _________________________________

מס' חבר:_________________________________  ת.ז. __________________________________ 

טל' נייד:_____________________  טל' בבית: ________________  פקס: _____________________

דואר אלקטרוני (לא חובה): __________________________________________________________

כתובת למשלוח דואר:  _____________________________________________________________ 

עיר: ______________________  מיקוד: ____________  מספר משתתפים אשר יגיעו להרצאה: ______ 

מחיר למשתתף חבר לשכה: ₪60, מחיר למשתתף שאינו חבר לשכה: ₪120

*ניתן לרכוש 2 כרטיסים

 הוראת תשלום באמצעות כרטיס אשראי (ניתן לשלם בכל כרטיסי אשראי)

שם בעל/ת הכרטיס: ____________________________  ת.ז. _______________________________ 

סוג הכרטיס: __________________  מס' הכרטיס: ________________________________________

תוקף הכרטיס: _____________  CVV: _______  (שלוש ספרות אחרונות בגב הכרטיס)  סה"כ:__________

סה"כ לחיוב: _______________________________ חתימה: _______________________________

קבלה להוציא על שם: ______________________________________________________________

לכתובת:  _______________________________________________________________________ 

    

תאריך: _____________           חתימה: _______________

אירוע יומי

יש להרשם מראש אצל שירן גונגרדי
Shiran@icpas.org.il :טלפון: 03-5116621 | פקס: 03-5113521 | מייל

תאריך:__/__/__

מרחב חיפה והצפון

לשכת רואי חשבון בישראל
Institute of Certified Public 
Accountants In Israel
نقابة مدققي الحسابات في إسرائيل


