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Instant Influence® 
 

Zgłoszenie  udziału  w  treningu  (prosimy  wydrukować  i  wypełnić*) 
 

Zgłaszam  udział  w  1-dniowym szkoleniu 19/08/2015 r w Warszawie: 
 
Imię:          Nazwisko: 
 
 
 
Stanowisko: 
 
 
 
Nazwa firmy: 
 
 
 
Adres firmy:          Kod pocztowy 
 
 
 
Miejscowość:          NIP: 
 
 
 
Adres e-mail: 
 
 
 
Inne informacje: 
 
 
 
 
 
Data  zgłoszenia: 

 
☐ zgłoszenie  udziału  i  wpłata  do 31 lipca 2015:       600,- PLN + VAT* *   
☐ zgłoszenie  udziału  i  wpłata  do 14 sierpnia 2015:   750,- PLN + VAT  

☐ zgłoszenie  udziału  i  wpłata  od  15  sierpnia  2015:   850,- PLN + VAT  
(Cena  zawiera  materiały  szkoleniowe serwis kawowy lunch) 
 
1.  W przypadku  zgłoszenia  przez  firmę  min.  2 os.  firma  może  otrzymać  zniżkę  10  % 
2.  W przypadku  zgłoszenia  przez  firmę  min.  4 os.  firma  może  otrzymać  zniżkę  15  % 
 
 
Płatność  należy  wpłacić  przelewem  na  konto: 
 
Alior Bank  86 2490 0005 0000 4520 3990 9412 
Vision Consulting Group Sp. z o. o. sp. k.,  
ul. Marii Konopnickiej 8/1, 60-771 Poznań 
 
 

  

 

 

  

  

 

 
 
 

 

Agnieszka Maruda-Sperczak
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*  Zgłoszenie  prosimy  przesłać  pod  adres e-mail: szkolenia@instantinfluence.pl lub  
fax +48 (61) 826 93 06  
* * Proszę  zaznaczyć  właściwe  
 
 
 II.  Warunki  zgłoszenia: 
 
x Prosimy   o   odesłanie   niniejszego   zgłoszenia   na adres szkolenia@instantinfluence.pl 

lub pod numer fax: (+48 61) 826 93 06. O rezerwacji   miejsc   decyduje   kolejność  
zgłoszeń. 

x Zgłoszenie  jest  prawnie  wiążącą  umową  pomiędzy  Vision Consulting Group Sp. z o. o. 
sp. k., a   Zleceniodawcą.   Płatności należy   dokonać   wpłaty   w   terminie   5   dni od 
przesłanego  formularza  zgłoszenia  jednak  nie  później  niż  na  4 dni  przed  rozpoczęciem  
szkolenia.  

 
Płatność   za   udział   w   szkoleniu następuje   na   podstawie   zgłoszenia   lub   faktury   pro-
forma: 
 
x Rezygnacja   z   udziału,   bez   ponoszenia   kosztów,   może   nastąpić   na   10 dni przed 

terminem szkolenia, po   upływie   tego   terminu   zgłaszający   zapłaci   100%   kosztów  
szkolenia. 

x Nieodwołanie   zgłoszenia   lub   nie   wzięcie   udziału   w szkoleniu powoduje   obciążenie  
pełnymi  kosztami  udziału. 

x Niedokonanie  wpłaty  osoby  zgłoszonej  na  szkolenie  nie  jest  jednoznaczne  z  rezygnacją. 
x  Vision Consulting Group Sp. z o. o. sp. k., nie  ponosi  odpowiedzialności  za  ewentualne  

koszty  związane  z  rezerwacją  biletów  lub  innych  kosztów. 
x Cena  zawiera  udział  w  szkoleniu,  koszt  materiałów  dla  każdego  uczestnika  i wyżywienie 

w trakcie trwania szkolenia. 
x  Vision Consulting Group Sp. z o. o. sp. k. zastrzega      sobie   prawo   do   odwołania   lub  

zmiany terminu szkolenia. 
x W  trybie  art.10  ust.2  z  dnia  18  lipca  2002  roku  o  świadczeniu  usług  drogą  elektroniczną   

(  Dz.  U.  Nr  144  poz.1204),  wyrażam  zgodę  na  otrzymywanie  od  Vision  Consulting  Group  
drogą   elektroniczną   na   wskazany   powyżej   adres   elektroniczny   informacji   dotyczących  
tego   szkolenia,   jak   i   informacji   o   innych   produktach   szkoleniowych.  Wyrażam   również  
zgodę   na   przetwarzanie   moich   danych   osobowych   dla   potrzeb   niezbędnych   do  
otrzymywania informacji z firmy Vision Consulting Group Sp. z o. o. sp. k., ul. Marii 
Konopnickiej 8/1, 60-771 Poznań  (  zgodnie  z  Ustawą  z  29.08.1997  r.  o  Ochronie  Danych  
Osobowych,   Dz.   U.   2002   Nr   101   poz.   926,   ze   zm.)   Równocześnie   oświadczam,   iż  
poinformowano   mnie   o   przysługującym   mi prawie   odwołania   udzielonej   zgody,   co  
spowoduje  niezwłoczne  zaprzestanie  przesyłania  mi  informacji  handlowych. 
 
Data i podpis: 

 
 

 


