
K A R T A  Z G Ł O S Z E N I A

UWAGA! W przyczka z przewodnikiem Dojazd we własnym zakresie. Parking bezpłatny.
L.p.

 1 uroczysta, serwis kawowy, wycieczka z przewodnikiem Dojazd we własnym zakresie. Parking bezpłatny.
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13-16.04.2025 r. 
HOTEL HYATT PLACE KRAKOW****
 UL. 3 MAJA 47A, 30-062 KRAKÓW

FAKTURĘ  VAT  PROSZĘ  WYSTAWIĆ  NA:
  

NABYWCA:_________________________________________________________  

ADRES :  _____________________________________________ N IP :  __________

ODB IORCA :_________________________________________________________  

ADRES :_____________________________________________ N IP :  __________

ADRES  E -MA I L :  _______________________________________   

TE LEFON KONTAKTOWY _______________________________

WYRAŻAM ZGODĘ  NA  PRZETWARZAN IE  MOICH DANYCH OSOBOWYCH PRZEZ  STUD IO  PROF I LAKTYK I  SPOŁECZNEJ  SP .  Z  O .O .  ORAZ  SUPREMA  LEX  CSS IK  SP .  Z  O .O .  DLA
POTRZEB  ZGŁOSZONEGO UCZESTN ICTWA W SZKOLEN IU ,  ZGODNIE  Z  USTAWĄ Z  DN IA  29  S I ERPN IA  1997  R .  O  OCHRONIE  DANYCH OSOBOWYCH (DZ .  U .  Z  1997  R .  NR  133 ,

POZ .  . 883 ) .  WYRAŻAM ZGODĘ  NA  OTRZYMYWANIE  INFORMACJ I  O  KURSACH ,  SZKOLEN IACH I  USŁUGACH F IRMY  STUD IO  PROF I LAKTYK I  SPOŁECZNEJ  SP .  Z  O .O .  ORAZ
SUPREMA LEX  CSS IK  SP .  Z  O .O .  W  ROZUMIEN IU  UST .  Z  DN IA  1 8  L I PCA  2002  R .  O  ŚWIADCZEN IU  USŁUG DROGĄ ELEKTRONICZNĄ  NA  ADRES  E -MA I L .  DANE  N IE  BĘDĄ

PRZEKAZYWANE  PODMIOTOM TRZEC IM .

CAŁKOWITY KOSZT SZKOLENIA WYNOSI 2370 ZŁ.BRUTTO OD 1 OSOBY*. CENA OBEJMUJE:
- AUTORSKIE MATERIAŁY SZKOLENIOWE, KONSULTACJE, OPIEKĘ LOGISTYCZNĄ ORGANIZATORA NA MIEJSCU, 

- CERTYFIKATY POŚWIADCZAJĄCE UKOŃCZENIE 3 DNI SZKOLEŃ- DLA KAŻDEGO WYBRANEGO MODUŁU SZKOLENIA 
- ZAKWATEROWANIE WRAZ Z WYŻYWIENIEM- 3 NOCLEGI ZE ŚNIADANIEM, (POKOJE 2- OSOBOWE. POKOJE 1 OSOBOWE

DODATKOWO PŁATNE 440 ZŁ.BRUTTO ZA CAŁY POBYT- KONIECZNOŚĆ WCZEŚNIEJSZEGO ZGŁOSZENIA
- 3 OBIADY, 2 KOLACJE, W TYM 1 UROCZYSTA, SERWIS KAWOWY, WYCIECZKA Z PRZEWODNIKIEM

PARKING DODATKOWO PŁATNY - 30,00 ZŁ ZA DOBĘ, AUTOKAR 80,00 ZŁ ZA DOBĘ
PROMOCJA TYLKO DO 14 MARCA 2025 R. 

PRZY ZGŁOSZENIU:
1-4 OSOBY    2170 ZŁ BRUTTO/OSOBA

5-8 OSÓB   2120 ZŁ BRUTTO/OSOBA
9 I WIĘCEJ OSÓB   2090 ZŁ. BRUTTO/OSOBA

OŚWIADCZAM,  I Ż  ŚRODK I  WYDATKOWANE  NA  W/W
SZKOLEN IE  POCHODZĄ  W CO NAJMNIEJ  70%  ZE

ŚRODKÓW PUBL ICZNYCH W ROZUMIEN IU  USTAWY O
F INANSACH PUBL ICZNYCH .

__________________________
PODP IS  ZGŁASZAJĄCEGO I  P I ECZĘĆ INSTYTUCJ I

ZGŁASZAJĄCEJ  

DATA  _____________________    

__________________________
PODP IS  ZGŁASZAJĄCEGO I  P I ECZĘĆ INSTYTUCJ I

ZGŁASZAJĄCEJ  
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HOTEL HYATT PLACE KRAKOW****
UL. 3 MAJA 47A, 30-062 KRAKÓW

W PRZYPADKU  REZYGNACJ I  ZE  SZKOLEN IA  OGÓLNOPOLSK IEGO W TERMIN IE  PONIŻEJ  3 1  DNI  OD  DATY  ROZPOCZĘCIA  SZKOLEN IA ,  
Z  POWODU UZASADNIONYCH SYTUACJ I  LOSOWYCH POTWIERDZONYCH DOWODAMI ,  INSTYTUCJA  ZGŁASZAJĄCA  REZYGNACJĘ
PONOS I  50%  KOSZTÓW KWOTY  SZKOLEN IA .  W  INNYCH PRZYPADKACH INSTYTUCJA  ZGŁASZAJĄCA  REZYGNACJĘ  PONOS I  100%

KOSZTÓW KWOTY  SZKOLEN IA .
W PRZYPADKU  REZYGNACJ I  ZE  SZKOLEN IA  OGÓLNOPOLSK IEGO W TERMIN IE  PONIŻEJ  2 1  DN I  PRZED  DATĄ  ROZPOCZĘCIA  SZKOLEN IA ,

INSTYTUCJA  ZGŁASZAJĄCA  REZYGNACJĘ  PONOS I  100%  KOSZTÓW KWOTY  SZKOLEN IA .

UWAGA! W PRZYPADKU KORZYSTANIA Z PROMOCJI LUB RABATÓW - CZAS REZYGNACJI ZE SZKOLENIA WYNOSI 14 DNI OD DNIA
DOKONANIA ZGŁOSZENIA, NIE MNIEJ JEDNAK NIŻ 31 DNI PRZED SZKOLENIEMW WYPADKU NIEDOTRZYMANIA TYCH TERMINÓW

INSTYTUCJA ZGŁASZAJĄCA REZYGNACJĘ PONOSI 100% KOSZTÓW KWOTY SZKOLENIA.
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