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	STANDSZK/F4, wyd.1.30.06.2006r 

KARTA ZGŁOSZENIOWA





.......................................................

 ( pieczęć firmy)

Potwierdzamy udział następujących osób w spotkaniu: 
,, Fundusze Europejskie dla przedsiębiorców – przegląd możliwości na rok 2017” – 31.03.2017r.
	L.P.
	Imię i nazwisko uczestnika
	Stanowisko
	Data szkolenia 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


* Prosimy wypełnić DRUKOWANYMI literami.
           Udział bezpłatny
Uwaga!
1. Przesłanie podpisanej Karty Zgłoszeniowej jest podstawą do umieszczenia zgłoszonych osób na liście uczestników.

2. Organizator jest upoważniony do wystawienia faktury:

· po dokonaniu wpłaty za szkolenie przez uczestnika,

· w przypadku braku rezygnacji z uczestnictwa  zgłoszonych osób co najmniej na dwa dni przed szkoleniem,

· w przypadku nieobecności zgłoszonych osób na danym szkoleniu z przyczyn niezależnych od organizatora.

3. W przypadku nie przyjęcia na listę uczestników, Organizator poinformuje zgłaszającego telefonicznie najpóźniej na trzy dni przed planowanym szkoleniem.  
4. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Nowotomyską Izbę Gospodarczą w celu realizacji mojego zamówienia, jak i w celach marketingowych.
5. Wyrażam zgodę na otrzymywanie od NIG informacji o wszystkich realizowanych przez nią przedsięwzięciach, w tym na przesyłanie przez NIG za pomocą środków komunikacji elektronicznej (np. za pośrednictwem poczty elektronicznej lub sms) informacji handlowych w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (Dz. U. Nr 144, poz. 1204). 
6. Oświadczam, iż w Karcie Zgłoszeniowej zostały zamieszczone dane wyłącznie tych osób, które wyraziły zgodę na udostępnienie NIG swoich danych osobowych w celu realizacji szkolenia. Formularz zgody uczestnika stanowi załącznik do niniejszej Karty Zgłoszeniowej. Zobowiązuje się do dostarczenia w/w formularza zgody, podpisanego przez uczestnika najpóźniej w dniu rozpoczęcia szkolenia.  

.................................
                                  ...........................................................................................

          (data)


                           (podpis i pieczęć: Dyrektor/Prezes lub Główny Księgowy)
ZAŁĄCZNIK DO KARTY ZGŁOSZENIOWEJ

- FORMUARZ ZGODY UCZESTNIKA
NIG informuje, iż podanie poniższych danych jest dobrowolne, jednak w zakresie imienia i nazwiska oraz zajmowanego stanowiska - niezbędne do wzięcia udziału w szkoleniu. Uczestnikowi przysługuje prawo dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania.
IMIĘ I NAZWISKO: …………………………………………………………….

STANOWISKO: …………………………………………………………………

ADRES E-MAIL: …………………………………………………………………

NUMER TELEFONU: ……………………………………………………………

Niniejszym wyrażam zgodę na przetwarzanie przez NIG moich danych osobowych, zawartych w w/w formularzu w celu przeprowadzenia szkolenia.

Niniejszym wyrażam zgodę na użycie przez NIG mojego wizerunku – zdjęć na stronie internetowej www.nig.org.pl w celu udokumentowania szkolenia.
Jednocześnie, wyrażam/ nie wyrażam zgodę/(-y) (*niepotrzebne skreślić) na otrzymywanie od NIG informacji o wszystkich realizowanych przez nią przedsięwzięciach, w tym na przesyłanie przez NIG za pomocą środków komunikacji elektronicznej (np. za pośrednictwem poczty elektronicznej lub sms) informacji handlowych w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (Dz. U. Nr 144, poz. 1204). 

.................................
                                  ...........................................................................................

          (data)


                          


 (podpis Uczestnika)

