ZGŁOSZENIE GRUPOWE NA:
1) PRZEGLĄD CHÓRÓW GOSPELOWNIA, 24.11.2018 r. (sobota)*
+
2) POZNAŃSKIE WARSZTATY GOSPEL dla DZIECI 25.11.2018 r. (niedziela)*

*niepotrzebne skreślić (w przypadku zgłoszenia tylko na jedno z powyższych wydarzeń)

Nazwa grupy (nazwa zespołu/ scholii lub dowolna, nadana nazwa): 		
	Opiekun grupy: 
Telefon kontaktowy do opiekuna: 
Adres e-mail opiekuna: 
Miasto skąd pochodzi grupa: 
Skąd dowiedzieliście się o warsztatach i przeglądzie: 
Lista uczestników:
	lp.
	
Nazwa grupy

	Imię
	Nazwisko
	
Zgoda na przetwarzanie danych -(własnoręczny podpis)

	
ZAKUP BILETÓW NA KONCERT FINAŁOWY wpisz: 
1 lub 2 szt.
	Miasto
	E-mail
	Tel.
	Głos
(sopran, alt, tenor, nie wiem)
	Wiek
	Uwagi
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	Opiekun grupy
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Przypominamy o dokonaniu wpłat za całą grupę za uczestnictwo w warsztatach (osobno) i /lub przeglądzie (osobno):
- na konto Fundacja Pro Novis 32 11602202 0000000039155151, lub przekazem pocztowym na adres: Fundacja Pro Novis, ul. Śnieżna 9a, 62-002 Suchy Las z dopiskiem: „WG Poznań + nazwa grupy + liczba uczestników” i/lub "WG przegląd + nazwa grupy + ilość uczestników".

UWAGA: Jeśli jest potrzeba wystawienia faktury na uczestnictwo w warsztatach i/lub przeglądzie, to bardzo prosimy o podanie potrzebnych danych do FV:
Nazwa Firmy/Podmiotu, pełen adres siedziby wraz z kodem pocztowym, NIP: ….............................................................................................................
…..........................................................................................................................................................................................................................................
Proszę także o informację, czy fakturę mamy wystawić na całą grupę, czy np. tylko dla konkretnej osoby - wtedy podać nazwisko uczestnika. 
[bookmark: _GoBack]
Podpisanie niniejszego zgłoszenia oznacza, że rodzic/ opiekun prawny oświadcza, że:
	Wyraża zgodę na przetwarzanie swoich danych osobowych przez Fundację PRO NOVIS (Administrator),  z siedzibą w Suchym Lesie (62-002), ul. Śnieżna 9A, nr tel.: 780 186 820, e-mail: gospeljoy@gospeljoy.pl, w celach: rejestracji na warsztaty, otrzymywania korespondencji/ tel. lub wiadomości sms o bieżącym oraz przyszłych wydarzeniach gospelowych, a także na przetwarzanie tych danych przez internetowy system rejestracji i program do masowej korespondencji emailowej. Fundacja PRO NOVIS informuję, że udostępnienie Pana/Pani danych osobowych jest dobrowolne. Ma Pan/Pani prawo wglądu do swoich danych osobowych oraz do ich poprawiania, jak również prawo do wniesienia pisemnego, żądania zaprzestania lub ograniczenia przetwarzania swoich danych osobowych oraz wniesienia sprzeciwu do organu nadzorczego wobec przetwarzania swoich danych osobowych.



