Załącznik nr 1 KARTA ZGŁOSZENIA NA SZKOLENIE

Warunkiem przyjęcia na szkolenie jest odesłanie drogą mailową wypełnionej i zeskanowanej karty zgłoszenia uczestnictwa szkolenia na adres avis@biuro-avis.pl oraz dokonanie opłaty za egzamin UDT i wpłaty zaliczki w wysokości 100 zł.
Karta zgłoszenia uczestnictwa w szkoleniu
1. Status prawny:

	
	Osoba fizyczna 

	
	Firma 


             UWAGA! X - zaznacz krzyżykiem z lewej strony 

              Prosimy o podanie następujących danych 
	W przypadku, gdy Zlecającym jest firma
	W przypadku, gdy zgłaszającym jest osoba fizyczna

	Nazwa firmy 
	…………………………………………………….

Pieczątka firmy zlecającej
	

	Adres 
	
	

	Nr NIP
	
	

	Imię i nazwisko osoby zgłaszającej
	
	Imię i nazwisko osoby zgłaszającej
	

	e-mail kontaktowy 
	
	e-mail kontaktowy 
	

	nr telefonu
	
	nr telefonu
	


2. Zgłaszam się/ zgłaszam osoby do udziału w szkoleniu na
	
	operatora wózków podnośnikowych specjalnych kat. I WJO

	
	operatora wózków podnośnikowych kat. II WJO (tzw. ,,wózek widłowy”

	
	operatora podestów ruchomych kat. I P (tzw. ,,zwyżka”)

	
	operatora suwnic, wciągarek, wciągników kat. II S 

	
	operator żurawi stacjonarnych, wciągników, wciągarek kat. II Ż


                 UWAGA! X - zaznacz krzyżykiem z lewej strony
3. Dane osobowe uczestników szkolenia (ww. dane osobowe wymagane są przez Urząd Dozoru Technicznego i służą do wypełnienia wniosków kwalifikacyjnych, które następnie są składane do UDT).
	Lp
	Nazwisko
	Imię
	Wykształcenie
	NR PESEL
	Adres do korespondencji



	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	Wypełnia tylko osoba nieposiadająca numeru PESEL 
Rodzaj dokumentu tożsamości 

Numer dokumentu tożsamości 
Data urodzenia (dzień-miesiąc- rok)
Obywatelstwo 


	
	

	
	


Zaliczkę za szkolenie  w kwocie 100 zł oraz opłatę za egzamin UDT w kwocie 193,78 zł należy przesłać jednym przelewem na nasze  konto nr 33 1140 2004 0000 3502 3320 7215
W tytule przelewu proszę podać: imię i nazwisko oraz rodzaj i kategorię szkolenia na które się zdecydowałeś. W przypadku zgłoszenia z Firmy proszę podać w przelewie nazwę firmy i rodzaj szkolenia oraz ilość osób skierowanych na szkolenie. 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych do celów szkoleniowych/rozliczeniowych zgodnie z ogólnym rozporządzeniem o ochronie danych osobowych z dnia 27.04.2016 r. (RODO) oraz ustawie z dnia 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych. Powyższe dane osobowe będą przechowywane przez 6 lat od daty szkolenia w celu archiwizacji oraz zapewnienia rozliczalności na podstawie obowiązujących przepisów prawa. Administratorem powyższych danych osobowych jest AVIS Anna Ślugaj, z siedzibą: ul. Reja 6, Zielona Góra. 
…………………………………………………………………………………………………..
(czytelny podpis kursanta/lub przedstawiciela firmy Zlecającej)
