SIEMENS Formularz rejestracyjny na szkolenie

Dane kontaktowe:

Nazwa firmy:

Oddziat: Stanowisko:
NIP:

Nazwisko i imie:

Obywatelstwo:

Ulica: Kod pocztowy:

Miasto:
Telefon / Fax:

E-mail:

Kod szkolenia: Tytut: Termin: Lokalizacja: Cena:

Uwagi:

Zgtaszam nastepujace osoby:

Imie i nazwisko: Telefon: E-mail:

Liczba miejsc jest ograniczona. Decyduje kolejnos¢ naptywajacych zgtoszer. Zastrzegamy sobie mozliwo$¢ zmiany terminéw szkoleri w zaleznosci od
liczby otrzymanych zgtoszen.

Rezygnacja bez ponoszenia kosztow szkolenia jest mozliwa na dwa tygodnie przed planowanym rozpoczeciem szkolenia.
Wszystkie ceny nie zawieraja podatku VAT.

D Zgodnic z ohowigzujecym prawem o ochronic danych osobowych, wyrazam zgode na przetwarzanic i wykorzystanic przez Siemens Sp. 0.0. moich danych osobowrych w celu marketingu produktow i uslug
Siemens Sp. z 0.0., oraz jej spolck powiczanych (dalej .Sicmens™). w tym rownicz na kicrowanic tresci marketingowej w oparciu o moje preferencje. (Szczegoly zgody: wwwy.siemens.pl'zgoda)

Wyrazzm zgode na otrzymywanic telefonicznych polaczen przychodzgceych inicjowanych przez Siemens Sp. z 0.0. w celach handlowych i marketingowych produktow wiasnych i spolek powiazanych
zgodnic z art. 172 ustawy prawo telckomunikacyjne

Wyrazzm zgode na otrzymywanic od Siecmens Sp. z 0.0. droga clektroniczna na wskazany przeze mnic w formularzu adres e-mail informacji handlowych. dotyczacych produktow i uslug ofcrowanych przez
Siemens Sp. 0.0. i jej spolki powiczanc, wrozumicniu ustawy o swiadczeniu us-ug drogq clektroniczna z dnia 19 lipca 2002 r. (Dz. Uz 2013 1., poz. 1422 zc zm.)

Miejscowos¢, data Podpis i pieczeé


Borowska Katarzyna z004k3nw
Stempel


	Bez tytułu

	Nazwa firmy: 
	Kod szkolenia3: 
	Oddział: 
	Stanowisko: 
	NIP: 
	Nazwisko i imię: 
	Obywatelstwo: 
	Kod: 
	Ulica: 
	Miasto: 
	Telefon / Fax: 
	E-mail: 
	Tytuł3: 
	Termin3: 
	Lokalizacja3: 
	Cena3: 
	Miejscowość i data: 
	Imię i nazwisko4: 
	Telefon4: 
	Podpis i pieczęć: 
	Uwagi: 
	E-mail1: 
	E-mail2: 
	E-mail3: 
	E-mail4: 
	Telefon1: 
	Telefon2: 
	Telefon3: 
	Imię i nazwisko1: 
	Imię i nazwisko2: 
	Imię i nazwisko3: 
	Kod szkolenia1: 
	Kod szkolenia2: 
	Tytuł1: 
	Tytuł2: 
	Termin1: 
	Termin2: 
	Lokalizacja1: 
	Lokalizacja2: 
	Cena1: 
	Cena2: 
	Zgoda1: Off
	Zgoda2: Off
	Zgoda3: Off


