Akademia Przemawiania ARBIZ

FORMULARZ ZAMOWIENIA - ZGLOSZENIA NA SZKOLENIE AUTORSKIE

Tytut szkolenia

Termin i miejsce

Dane osoby dokonujacej zgtoszenia:

Imie i nazwisko

Adres e-mail

Telefon kontaktowy

Dane uczestnikéw szkolenia:

1. Imie i nazwisko 1.Adres e-mail:
2. Imie i nazwisko 2.Adres e-mail:
3. Imig i nazwisko 3. Adres e-mail:
4. Imieg i nazwisko 4. Adres e-mail:
5. Imie i nazwisko 5. Adres e-mail:

Dane instytucji zgtaszajacej (dane do faktury)

Nazwa firmy/instytucji

Adres siedziby

Telefon kontaktowy

Adres e-mail
NIP

Koszt szkolenia od 1 osoby wynosi: taczny koszt uczestnictwa w szkoleniu wynosi:

Warunki udziatu w szkoleniu
1. Szkolenie jest dzietem autorskim Andrzeja Rézanskiego i oparte jest na jego wiedzy i doswiadczeniu biznesowym.

2. O przyjeciu zgtoszenia i dokonaniu rezerwacji decyduje kolejnos$¢ nadestania zgtoszenia z potwierdzeniem dokonania przelewu
na rachunek ARBIZ (w przypadku jednostek budzetowych akceptujemy ptatnos¢ po szkoleniu).
3. Warunkiem uczestnictwa w szkoleniu jest:
a) dokonanie ptatnosci przed szkoleniem wedtug Umowy - Udziatu w szkoleniu na konto bankowe
w Alior Bank: Rachunek nr.: 52 2490 0005 0000 4530 4327 1913 podajgc w tytule ptatnosci ,Nazwa szkolenia, Imie Nazwisko"
b) przestanie zgtoszenia poprzez:
- strone ARBIZ.pl przez zaktadke ZGLOSZENIE,
- skanu na e-mail: sekretariat@arbiz.pl,
c) przyjecie zgtoszenia na szkolenie zostanie potwierdzone przez ARBIZ w ciggu 48h.
d) potwierdzenie udziatu w szkoleniu zostanie potwierdzone po zaksiegowaniu optaty.

4. Podany koszt szkolenia jest zwolniony z vat i podany jest w kwocie brutto.
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. W przypadku ztozenia zamdwienia przez Instytucje i ptatnosci po szkoleniu niezbedne jest ztozenia zamdwienia pisemnego z pieczecia
i podpisem osoby odpowiedzialnej.
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. ARBIZ zastrzega sobie prawo do dokonania zmian w programie i czasie szkolenia autorskiego celem dostosowania do potrzeb uczestnikow.

N

W przypadku, gdyby szkolenie nie odbyto sie z winy Organizatora, Zgtaszajagcemu zostanie zwrdcona petna wptacona przez niego kwota
w ciggu 14 dni roboczych od daty - terminu szkolenia, bgdz przystuguje mozliwos¢ przeniesienia na inny termin.

o

Niniejsze zgtoszenie jest integralne z warunkami zgtoszenia podanymi na stronie www.arbiz.pl i jest zobowigzaniem do zaptaty.

o

. Wszelkie spory, jesli wystgpig, beda rozpatrywane przez Sad wtasciwy dla siedziby firmy ARBIZ.

Oswiadczam, ze przesytajac formularz online, skan zgtoszenia na e-mail:

- Akceptuje program szkolenia, stanowigcy integralna czes¢ niniejszego formularza dostepny na stronie www.arbiz.pl.

- Wyrazam zgode na wystawienie faktury za udziat w szkoleniu ww. osoby bez mojego/naszego podpisu w wersji elektronicznej.

- Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez ARBIZ z siedzibg w Poznaniu, zgodnie z Polityka prywatnosci dla potrzeb marketingowo-
informacyjnych, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133 poz. 883). Jest ono réwnoznaczne z akceptacja prawa do
wgladu i mozliwosci poprawienia oraz usuniecia danych osobowych. (art. 23 ust. 1 pkt 1 i ust 2 oraz art. 24 ustawy z dnia 29.08.1997 o ochronie danych osobowych
Dz. U. Nr 133 poz. 883). A takze wyrazeniem zgody na wysytanie korespondencji mailowej, zgodnie z Ustawg o $wiadczeniu ustug droga elektroniczng z dnia 18 lipca
2002 roku - Dz. U Nr 144, poz.1204.
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