KARTA ZGLOSZENIA

Na szkolenie

.DLA PRODUCENTOW STOSUJACYCH
ZASADY INTEGROWANEJ PRODUKCJI”

Imie

Nazwisko

Pesel

Data urodzenia

Miejsce urodzenia

Adres zamieszkania
(z kodem pocztowym)

Gmina

Telefon stacjonarny

Telefon komorkowy

Adres e-mail:

Producent
(niepotrzebne skresli¢!!!)

owocow i roslin sadowniczych

roslin warzywnych

roslin rolniczych (polowych)

Powierzchnia
gospodarstwa w ha

Glowne uprawy (3)
(wypisa¢!!!)

Przyjmuje do wiadomosci, ze w przypadku rezygnacji z udziatu w szkoleniu, jestem
zobowiqzany do poinformowania organizatorow mii. na 3 dni przed planowanym terminem

ks,

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez organizatorow szkolenia.

Data

Miejscowos¢ Podpis




