
 

 

 
 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
 

II EDYCJA AKADEMII CHEMII ANALIYCZNEJ 

 

Spektrometria Mas (LC-MS) w Analizie Związków Niskocząsteczkowych 

 

 

Imię i nazwisko …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Stopień/tytuł naukowy …………………………………………………………………….………………………………………………………….. 

 

Instytucja …………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Ulica ………………………………………………………………………………………......................................................................... 

 

Miasto ……………………. …………..     Kod …………………………………….. 

 

Telefon ………………………………..    e-mail …………………………………. 

 

Transport z Dworca Centralnego w Warszawie do hotelu w niedzielę 15 kwietnia 2018 r. 
 

  TAK                          NIE 

 

Transport z hotelu do Dworca Centralnego w Warszawie, w środę 18 kwietnia 2018 r. 
 

  TAK                          NIE 

 

Prosimy o dokonanie opłaty rejestracyjnej w wysokości 2000 zł netto + 23% VAT do dnia  

1 kwietnia 2018 roku na konto: 

 

Bank PKO SA  V Oddział ul. Al. Jerozolimskie 65/79 ; 00-697 Warszawa 

70 1240 1066 1111 0000 0000 6161 

 

"SHIM-POL A.M. Borzymowski" E. Borzymowska-Reszka, A. Reszka Sp. j. 

ul. Lubomirskiego 5, 05-080 Izabelin 

 

 

W tytule przelewu prosimy wpisać imię i nazwisko z dopiskiem „Akademia”. 



 

W przypadku chęci zgłoszenia więcej niż jednej osoby, prosimy o uzupełnienie drugiego formularza. 

 

 

Prosimy o przesłanie wypełnionego  

formularza do dnia 9 marca 2018 roku na adres e-mail: 

 

akademia@shim-pol.pl 

 

lub faxem: 22/722-70-51 

 

 

Liczba miejsc ograniczona 
Decyduje kolejność zgłoszeń 

 

 

Dane do faktury: 

 

Imię i nazwisko ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Nazwa firmy/instytucji ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Ulica ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Kod pocztowy ……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Miasto ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

NIP ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Informacje dodatkowe (np.: specjalna dieta, pozostałe uwagi): 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym formularzu zgłoszeniowym 
w związku z uczestnictwem w Akademii Chemii Analitycznej. 

 
Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji handlowych w tym informacji marketingowych drogą elektroniczną  
od SHIM-POL. 

 
Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji handlowych w tym marketingowych drogą telefoniczną od SHIM-POL. 

 

 

…………………………….     ……………………………………..… 

          Data, miejscowość         Czytelny podpis 

 

 
Administratorem danych osobowych jest SHIM-POL A.M. BORZYMOWSKI E. Borzymowska-Reszka, A. Reszka Spółka Jawna z siedzibą ul. Lubomirskiego 

5, 05-080 Izabelin. Podane dane osobowe przetwarzane będą w celu dokonania rejestracji uczestnictwa, organizacji oraz dokonania rozliczeń w związku  

z uczestnictwem w Projekcie o nazwie „Akademia Chemii Analitycznej”. Brak wyrażenia zgody na przetwarzanie danych w związku z rejestracją, organizacją 

oraz uczestnictwem będzie skutkowała brakiem możliwości wzięcia udziału w projekcie. Po wyrażeniu dodatkowej zgody, dane osobowe mogą być 

przetwarzane w celu przesyłania informacji handlowych w tym marketingowych drogą elektroniczną lub telefoniczną od  SHIM-POL. Informuje się o prawie 

zgłoszenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych w celach marketingowych w każdym czasie. Informuje się, iż dane osobowe mogą być udostępnianie 

uprawnionym podmiotom/urzędom na mocy przepisów prawa. Informuje się o prawie dostępu do swoich danych osobowych oraz możliwości ich aktualizacji 

oraz poprawiania. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbędne do realizacji w/w celów. 

 

mailto:akademia@shim-pol.pl

