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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

NA SPOTKANIE INFORMACYJNO – REKRUTACYJNE 
29 października 2010 roku

Projekt „POZNAJ SIEBIE – WYKORZYSTAJ SZANSE” 
Podniesienie Aktywności Zawodowej Niepełnosprawnych”

	Data
	Miejsce
	Temat

	29 październik  2010r. 
	Hotel Fenix
ul. 1-go Maja 88
Jelenia Góra
	Efektywna aktywizacja osób niepełnosprawnych  


Dane Osoby / Instytucji zgłaszanej do udziału spotkaniu:

Nazwa jednostki ......................................................................................................................................
adres (ulica, nr, województwo).................................................................................................................
tel. / faks .......................................................................e-mail ..................................................................
Dane osób zgłaszanych do uczestnictwa
	imię i nazwisko
	stanowisko

	
	

	
	


Udział w spotkaniu jest bezpłatny. Na zakończenie spotkania otrzymają Państwo stosowne zaświadczenie. 
Więcej na temat projektu znajdą Państwo na stronie internetowej: 
www.niepelnosprawni-aktywni.darr.pl
Formularz proszę przesłać faksem na numer  (74) 64 80 417 

najpóźniej do dnia 26 października 2010 r.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych do celów związanych z realizacja projektu (monitoringu i ewaluacji ) „POZNAJ SIEBIE – WYKORZYSTAJ SZANSE” Podniesienie Aktywności Zawodowej Niepełnosprawnych” zgodnie z zapisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926, z późn. zm.)
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