(pieczec firmowa przedsiebiorcy)

(miejscowosc i data)

KARTA ZGtOSZENIA UCZESTNICTWA W SPOTKANIU SZKOLENIOWYM
POLSKIEJ 1ZBY STACJI KONTROLI POJAZDOW

Niniejszym zgtaszam udziat ponizszej osoby

(imie i nazwisko)

(Numer PESEL)

(petna nazwa i adres firmy zgtaszajacej uczestnika szkolenia)

Numer identyfikacji podatkowej NIP

Data Miejsce Zgtoszenie
07.10.2025 Krobia k. Torunia
08.10.2025 Koscierzyna
09.10.2025 tobez
10.10.2025 Zielona Gora
14.10.2025 Kornik k. Poznania
15.10.2025 Legnica
16.10.2025 Opole
17.10.2025 Bytom
21.10.2025 Garbow
22.10.2025 Choroszcz k. Biategostoku
23.10.2025 Ruktawki k. Biskupca
24.10.2025 Mory k. Warszawy
27.10.2025 Kielce
28.10.2025 Swilcza k. Rzeszowa
29.10.2025 Czajowice k. Krakowa
30.10.2025 Betchatéw

Uwaga:

® Prosze wstawic znak ,X” w kolumnie ,Zgtoszenie” obok wybranego miejsca szkolenia. Karte zgtoszenia uczestnictwa wypetniong drukowanymi literami recznie
lub na komputerze nalezy przesytac¢ faksem pod nr 22 811 28 78 lub na adres e-mail: renata.czerniawska@piskp.pl najpdzniej na 7 dni przed datg szkolenia.

o Spotkania szkoleniowe dla cztonkédw PISKP s3 nieodptatne.
Osoby delegowane przez SKP nie zrzeszone w Izbie i przedstawiciele starostw powiatowych zobowigzane sa do wniesienia optaty w wysokosci 450 PLN brutto
(365,85 PLN netto) za osobe na konto bankowe PISKP, najpdzniej 7 dni przed datg wybranego szkolenia. Numer konta: 40 1050 1025 1000 0022 8014 9754.

o Uczestnik moze zrezygnowac z udziatu w szkoleniu na 5 dni przed terminem jego rozpoczecia (rezygnacja wytacznie w formie pisemnej).

o Brak odwotania zgtoszenia spowoduje obcigzenie petnymi kosztami.
o Aby zgtosi¢ na szkolenie wiecej niz jedng osobe prosimy o wypetnienie oddzielnej karty zgtoszenia uczestnictwa dla kazdej osoby.

Wyrazam zgode, na przetwarzanie przez Polska Izbe Stacji Kontroli Pojazdéw z siedzibg w Warszawie,
ul. Gdanska 51, 01-633 Warszawa, moich danych osobowych w celu i zakresie niezbednym do organizacji,
przeprowadzenia i obstugi spotkania szkoleniowego oraz wystawienia zaswiadczenia o ukoriczeniu szkolenia.

Imie i nazwisko, nr tel. osoby zgtaszajacej




W zwigzku z organizacjg Spotkania szkoleniowego administratorem danych osobowych jest

Polska Izba Stacji Kontroli Pojazddw.

Polska Izba Stacji Kontroli Pojazdéw z siedzibg w Warszawie ul. Gdanska 51, 01-633 Warszawa, wpisana do rejestru
przedsiebiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy Xl Wydziat Gospodarczy
KRS pod nr: 0000205318, NIP: 113-24-80-641, jako administrator Twoich danych osobowych, informuje ze:

e podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne do sprawnego przeprowadzenia spotkania szkoleniowego oraz
wystawienia zaswiadczenia o ukoriczeniu szkolenia;

e posiadasz prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania,
prawo do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ z
prawem przetwarzania;

e podane przez Ciebie dane bedy przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 pkt a) zgodnie z trescig ogdlnego
rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych (RODO);

e Twoje dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do organizacji szkolenia, a takze archiwalnie
jesli zajdzie koniecznosé¢ wystawienia duplikatu zaswiadczenia o ukonczeniu szkolenia lub do czasu wycofania
przez Ciebie zgody;

e masz prawo whniesienia skargi do Prezesa UODO jesli uznasz, ze przetwarzanie Twoich danych narusza przepisy
ogodlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO).



