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„Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich: Europa inwestująca w obszary wiejskie”

…………………………………

   (miejscowość, data)

KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNICTWA

na warsztat „Lokalny lider ekoturystyki”
 w ramach „II Podlaskiej Konferencji Ekoturystycznej” 
Zgłaszam uczestnictwo w warsztacie:

	Termin i miejsce realizacji warsztatu
	- należy wybrać i zaznaczyć „X” jeden warsztat

	26.10.2016r. Narewka

Miejsce: Dwór Bartnika,  ul. Hajnowska 2/1
	

	27.10.2016r. Tykocin

Miejsce: Villa Regent, ul. Sokołowska 3
	

	28.10.2016r. Augustów

Miejsce: Villa Skomanda, ul. Konwaliowa 2
	


Organizatorzy: Sekretariat Regionalny KSOW województwa podlaskiego.
Partnerzy merytoryczni: Podlaska Regionalna Organizacja Turystyczna, Fundacja Business to Business, FunduszeEuropejskie.eu
DANE UCZESTNIKA (proszę wypełnić drukowanymi literami, na każdą osobę oddzielnie)

	Imię i nazwisko osoby zgłaszającej się
	

	Nazwa instytucji/firmy
	

	PESEL
	

	Data urodzenia
	

	Adres zamieszkania
	

	Nr telefonu
	

	E-Mail
	


Deklarując chęć uczestnictwa w ramach przedsięwzięcia Sekretariatu Regionalnego Krajowej Sieci Obszarów Wiejskich, którego nazwę wskazano w nagłówku, jednocześnie wyrażam zgodę na:

1. przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w liście obecności;
2. wykorzystywanie mojego wizerunku w działaniach informacyjno-promocyjnych KSOW poprzez publikację w Internecie oraz w druku.
Oświadczam, iż przyjmuje do Wiadomości, że:

1. administratorem moich danych osobowych jest Zarząd Województwa Podlaskiego (Urząd Marszałkowski Województwa Podlaskiego w Białymstoku, ul. Kard. S. Wyszyńskiego 1, 15-888 Białystok);
2. moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu niezbędnym do prawidłowej realizacji przedsięwzięcia oraz rozliczenia go w ramach Pomocy Technicznej PROW 2014-2020 i nie będą udostępniane odbiorcom danych;

3. mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania;

4. podanie danych oraz zgoda na wykorzystanie wizerunku są dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości uczestnictwa w przedsięwzięciu.

   ………………………………..............





                                           (podpis uczestnika)

WYPEŁNIONĄ KARTĘ PROSIMY PRZESŁAĆ DO 24.10.2016r. NA ADRES: 

szkolenia@podlaskieit.pl – ilość uczestników ograniczona, decyduje kolejność zgłoszeń.

* UWAGA: Wszystkie zakwalifikowane osoby zostaną poinformowane telefonicznie[image: image5.wmf].
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