
FORMULARZ ZGŁOSZENIA NA KURS HYDRAULIK

Kursu Nazwa Monter instalacji i urządzeń sanitarnych wodno kanalizacyjnych 

Termin ......................................... 
Miejsce: Klompenmakerstraat 39-A  3194 DD Hoogvliet 
NazwaFirmy...................................................................................................
KVK ..............................................................................................................
ID BTW .........................................................................................................
Adres zamieszkania....................................................................................... 
Osoba kontaktowa......................................................................................... 
E-mail....................................................................................................... 
Telefon...........................................................................................................
Uczestnik  Imię..............................................................................................
Nazwisko....................................................................................................... 
Seria dow. Os /Paszport.................................................................................
Data urodzenia
Osoba do kontaktu 
Numer telefonu*..............................................
 E-mail*........................................................................................................ 

*Dane osobowe podane dobrowolnie.  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie mojego numeru telefonu oraz adresu e-mail w celach kontaktowych związanych z 
organizacją w/wym kursu/szkolenia. Wyrażenie zgody jest dobrowolne. Wyrażoną zgodę mogę w każdym czasie 
odwołać kontaktując się bezpośrednio z Administratorem. Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji handlowych od 
Friends Detachering (terminy następnych kursów, promocje i oferty specjalne, itp.) wysyłanych za pośrednictwem 
telefonu i poczty elektronicznej zgodnie z art. 10 ust. 2 Ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą 
elektroniczną w związku z art. 172 ust. 1 Ustawy z dnia 16 lipca 2004r. Prawo telekomunikacyjne. Wyrażenie zgody 
jest dobrowolne. Wyrażoną zgodę mogę w każdym czasie odwołać kontaktując się bezpośrednio z Administratorem. 
KLAUZULA INFORMACYJNA RODO Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Friends Detachering 
Zeewolfpad 12 3192 BT Hoogvliet Nederlands . Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji 
szkolenia, ewaluacji, kontroli, monitoringu i sprawozdawczości usług szkoleniowych na podstawie art. 6 ust. 1 lit b 
(przetwarzanie jest niezbędne do wykonania umowy, której stroną jest osoba, której dane dotyczą, lub do podjęcia 
działań na żądanie osoby, której dane dotyczą, przed zawarciem umowy), art. 6 ust. 1 lit c (przetwarzanie jest niezbędne
do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze) Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady 
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. zwanym dalej RODO. Podanie nr telefonu oraz adresu e-mail jest 
dobrowolne, a jego przetwarzanie odbywa się na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a RODO tj. dobrowolnie wyrażonej zgody. 
Podanie pozostałych danych osobowych jest niezbędne, aby być uczestnikiem kursu/szkolenia. Pani/Pana dane 
osobowe mogą być również przetwarzane w oparciu o inne przesłanki wynikające z RODO tj. realizacja prawnie 
uzasadnionych interesów Administratora np.: 


