KARTA ZGELOSZENIA NA SZKOLENIE
,,Pobieranie probek wody do badan laboratoryjnych w zakresie parametrow

mikrobiologicznych i fizykochemicznych”

Nazwisko i imie/Nazwa firmy (dane do faktury)
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Zglaszana osoba — imi¢ i nazwisko

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

Zobowigzujemy sie do uiszczenia oplaty za uczestnictwo w szkoleniu w wysokosci: 500 + 23%
VAT/ na osobe na konto NBP O/O Katowice 28 1010 1212 0054 8322 3100 0000 z dopiskiem
,Szkolenie prébkobiorcy (+nazwisko osoby szkolacej sie)”. Optate nalezy dokonac w terminie
3 dni przed rozpoczeciem szkolenia.

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Powiatowq Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng w Rybniku
ul. kpt. Leopolda Janiego 1, 44-200 Rybnik, moich danych osobowych udostepnionych w formularzu
zgtoszeniowym w celu organizacji szkolenia. Oswiadczam, iz zapoznatem sie z klauzulg
informacyjng w zakresie przetwarzania danych osobowych dostepng na stronie internetowej PSSE w Rybniku
https://www.gov.pl/web/psse-rybnik/klauzula-informacyjna.

Data, podpis i pieczg¢ osoby kierujacej na szkolenie

Wyslanie karty zgloszeniowej jest akceptacja powyzszych warunkow wspoipracy.

Pieczagtka firmy



