
 

 

 

Koszt przejazdu uczestnika  V Warsztatów Krajowej Biblioteki 

Związków Chemicznych POL-OPENSCREEN odbywających się w 

Łodzi w dniach 14 i 15 maja 2026 roku. 

 

 

 

Imię i nazwisko uczestnika:  ……………………………………………………..………..………. 

Nazwa Instytucji zatrudniającej uczestnika: ……………………………………………………. 

Koszt przejazdu pociągiem/autobusem*): ……………………………………………..……….. 

Oświadczam, że zakupu dokonałam/-em*) z własnych środków, proszę o zwrot na moje 

konto bankowe nr …………………………………………………………………………………… 

W załączeniu bilet/ bilet i faktura *) oraz potwierdzenie płatności. 

 

 

                                                                                                                                  
……….……………………………………… 
       (data i czytelny podpis uczestnika) 

 

 

 

Informacja dla uczestników: Instytut Biologii Medycznej PAN będzie zwracał uczestnikom 

koszty przejazdu na i z warsztatów pn. „ V Warsztaty Krajowej Biblioteki Związków 

Chemicznych POL-OPENSCREEN” odbywające się w Łodzi w dniach 14 i 15 maja 2026. W 

przypadku przejazdu pociągiem akceptowalny jest koszty przejazdu w kl. II. W przypadku 

zakupu biletu w kasie lub u konduktora podstawą rozliczenia będzie tylko bilet. Jeżeli zakup 

dokonany był przez Internet lub w biletomacie wymagane jest dołączenie biletu i faktury na 

nasze dane tj. „Instytut Biologii Medycznej PAN, ul. Lodowa 106, 93-232 Łódź, NIP: 

9820352085”. Proszę o dołączenie potwierdzenia płatności tj. wydruk z terminalu lub 

potwierdzenie z konta. 

 

 

*) niepotrzebne skreślić 


