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NYILATKOZAT 
(Kérjük 2 példányban postán a Projektiroda részére, az alábbi címre visszaküldeni: 
Magyar Tehetségsegítő Szervezetek Szövetsége 1507 Budapest, Pf. 1.!)
Alulírottak, mint az alább részletezett képzés KAPCSOLATTARTÓJA, valamint a csoportot delegáló Tehetségpont, ill. intézmény vagy szervezet VEZETŐJE ezúton nyilatkozunk, hogy az alábbi tervezett képzésen a felsorolt résztvevők megjelenését javasoljuk és biztosítjuk. Tudomásul vesszük, hogy a Magyar Géniusz Projektiroda a képzéssel kapcsolatosan a változtatás jogát fenntartja.
	A Tehetségpont, ill. intézmény vagy szervezet, amely a csoportot delegálja (pontos megnevezés és teljes cím) 
	

	Képzés neve és belső sorszáma 
	

	Képzés oktatója/oktatói
	

	Képzés helyszíne 
	

	Képzés időpontja 
	

	Képzés létszáma 
	

	A résztvevők nevei

	

	
Kelt:                                                                                                                
	

	
	


Aláírások:

…………………………………
   ………………………………………………….
          Kapcsolattartó
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