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Polskie Towarzystwo Ekonomiczne
Oddziat w Katowicach



POLSKIE TOWARZYSTWO EKONOMICZNE ODDZIAŁ KATOWICE

ul. Misjonarzy Oblatów 27, 40-129 Katowice, tel. (032) 25-98-878, fax 25-85-482

                               e-mail: katowice@pte.pl,  NIP 634-014-22-22 REGON 012114042 
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
Wypełniony formularz zgłoszeniowy prosimy odesłać faksem na nr (32) 25-85-482  bądź e-mailem: katowice@pte.pl
	Zgłaszam udział w szkoleniu pt. :



	Adres Firmy zgłaszającej:



	Dokładne dane do wystawienia faktury (w przypadku osób prywatnych adres i telefon):


	Nr NIP: 

	Telefon kontaktowy:


	Lp.
	
	Imię i Nazwisko
	
	Stanowisko służbowe
	Tel./fax

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	
	
	

	
	
	
	


	Adres e-mail:


Wyrażam/ nie wyrażam2 zgodę(y) na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w Zgłoszeniu - Umowie dla potrzeb marketingowych (w tym również na przekazywanie na wskazany przeze mnie adres e-mail informacji) w celach związanych z działalnością PTE Oddział w Katowicach, zgodnie z Ustawą z dn. 29.08.97 o Ochronie Danych Osobowych, Dz. Ust. nr 133 poz. 883. Oświadczam, że zostałem(am) poinformowany(a) o prawie wglądu do moich danych osobowych i ich poprawiania.
	………………………………….            
	………………………………….

	Data
	Podpis osoby zgłaszającej udział w szkoleniu


