
CE –ZM – 06 
Karta zgłoszenia  

 

Centrum Edukacji Grupa ORLEN, 09-400 Płock, ul. Kobylińskiego 25 

tel. (24) 365 86 16, 365 86 26-28; fax (24) 365 86 15; www.centrumedukacji.pl 

 

Wypełnij i wyślij faxem 

(24) 365 86 15 lub 365 86 24 
 

KARTA ZGŁOSZENIA UDZIAŁU W SZKOLENIU 
 
 
1. Tytuł szkolenia:  ................................................................................................................  

  
2. Termin szkolenia:  .............................................................................................................  
 
3. Miejsce szkolenia:  ............................................................................................................  

 
4. Dane uczestników: 

 

Lp. Imię i nazwisko Telefon Fax lub adres e-mail 

1.    

2.    

3.    

4.    

 
5. Instytucja delegująca: 

 
Nazwa firmy:  ...................................................................................................................  

Adres i kod pocztowy: ......................................................................................................  

NIP:  ..........................................................................  

6. Cena szkolenia dla jednej osoby wynosi ……………………. zł 

 

Opłata zostanie przekazana na konto Centrum Edukacji Sp. z o.o.: 

Bank PKO BP S.A. o/Płock    04 1020 3974 0000 5102 0072 9426     

w terminie 3 dni przed rozpoczęciem szkolenia. Oświadczam, że jesteśmy płatnikami podatku VAT 
i upoważniamy Centrum Edukacji Sp. z o.o. do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu. 
 
 Nieobecność zgłoszonego uczestnika lub brak pisemnej rezygnacji w terminie 3 dni przed rozpoczęciem 

szkolenia nie zwalnia od zapłaty w pełnej wysokości. 

 Informujemy, że Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Centrum Edukacji Sp. z o. o. 
w Płocku wyłącznie w celach marketingowych i nie będą udostępniane innym podmiotom. Podanie danych 
jest dobrowolne. Przysługuje Pani/Panu prawo wglądu do tych danych oraz ich poprawiania. 

 
 
 
 
 
 

............................................................................................................................... 
/czytelny podpis osoby zgłaszającej i pieczątka instytucji/ 


