€uropejska Grupa Doradcza

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY — UMOWA

W dniu .o zgtaszam uczestnictwo na KURS SYNDYKA organizowany przez

EUROPEJSKA GRUPE DORADCZA Sp.zo0.0. w Katowicach reprezentowang przez Prezesa Zarzadu - Andrzeja Tokarskiego,

Biuro Zarzadu Kalisz 62-800, ul. Serbinowska 1A, NIP 634-254-55-56, REGON 278347805-00039, W tErMINIE ........ccoviiiiiiiiiiieecrirse s

W MUEISCU oottt (prosze wpisac wybrany termin i miasto).

Niniejszym zobowigzujemy sie do pokrycia kosztéw wynikajacych z niniejszej UMOWY W KWOCIE. .......everveerriersiieeiee e s e

LE 1oL =) O OSSR PPP PPN nie pozniej niz na 7 dni przed kursem.

DANE OSOBOWE ‘
(WYPEtNIA KANDYDAT NA KURS)

NAZWISKO IMIE

DATA URODZENIA WYKSZTALCENIE
E-MAIL TELEFON
STANOWISKO

OSWIADCZENIE PRACODAWCY

ZGODNIE Z ROZPORZADZENIEM MINISTRA FINANSOW Z DN. 12.05.1993R. (DZ.U. NR 39/93 POZ.176) OSWIADCZAMY, ZE:

1. FIRMA 2. DANE

DO FAKTURY *
Pelna nazwa, ulica,
numer, miasto, kod, /*/ jezeli dane sg inne
wojewaddztwo, KRS, niz w pkt. 1
REGON,

3. BRANZA FIRMY

4. TEL/FAX 5. E-MAIL
7. OSOBA
6. NR NIP DO KONTAKTU
DATA, PIECZEC 1 PODPIS OSOBY UPOWAZNIONEJ, DATA, PIECZEC 1 PODPIS OSOBY UPOWAZNIONEJ
KIERUJACEJ PRACOWNIKA DO REPREZENTOWANIA FIRMY PODPIS PRZYIJMUJACEGO ZGLOSZENIE

Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za odwotanie kursu w dniu jego rozpoczecia lub kazdym nastepnym dniu jego trwania jezeli beda miaty miejsce zdarzenia losowe tj. nagfa choroba czy
wypadek osoby prowadzacej lub inne okolicznosci, ktére uniemozliwiajg przeprowadzenie kursu lub jego kontynuowanie. O swej decyzji organizator obowigzany jest powiadomi¢ uczestnikéw
telefonicznie lub na pismie, najpdzniej na 3 dni przed rozpoczeciem kursu. Zaptacona kwota moze stanowic zaliczke na poczet kursu w innym terminie lub innego kursu/szkolenia wybranego przez
zamawiajgcego, pod warunkiem pisemnego (fax lub e-mail) o$wiadczenia jego woli. Rezygnacji z udziatu w kursie bez ponoszenia kosztéw mozna dokonaé najpdzniej na 7 dni przed rozpoczeciem
zaje¢. W przypadku rezygnacji na mniej niz 7 dni przed terminem kursu uczestnik ponosi 50% kosztdw, catkowity koszt kursu ponoszony jest przez uczestnika w przypadku rezygnacji w dniu jego
rozpoczecia. Informacja o rezygnacji z kursu lub o zmianie terminu wymaga formy pisemnej. W przypadku odwotania kursu przez organizatora i rezygnacji uczestnika z udziatu w kursie, dokonane
opfaty zostajg bezzwtocznie zwrécone w petnej wysokosci. Upowazniam EUROPEJSKA GRUPE DORADCZA Sp. z 0.0. w Katowicach do wystawienia faktury bez podpisu, wg danych osobowych
zawartych w formularzu zgtoszeniowy. Niniejszym potwierdzam autentyczno$¢ danych osobowych wpisanych w formularzu. W zwiazku z Ustawa z dnia 28 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych wyrazam zgode na przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych przez Europejska Grupe Doradcza w Katowicach.

Wszystkie wptaty prosimy dokonywaé na konto: ING BANK SLASKI O/KALISZ
NR RACHUNKU 18 1050 1201 1000 0023 0545 3231 okreslajgc tytut ptatnosci

Nr i data wystawiania faktury:




