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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY NA SZKOLENIE
	Tytuł 
	Instrumenty zwrotnego finansowania dla Podmiotów Ekonomii Społecznej

	Miejsce
	Hotel Mazowiecki, 
28 Pułku Strzelców Kaniowskich 53/57, 90-640 Łódź

	Data
	04.12.2019


Potwierdzam swoje uczestnictwo w szkoleniu:
	Imię i nazwisko:

	Tel.: 

	E-mail do kontaktu:

	Nazwa i adres podmiotu ekonomii społecznej, który Pan/Pani reprezentuje (jeśli dotyczy)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

	Czy podmiot, który Pan/Pani reprezentuje jest przedsiębiorstwem społecznym?
      TAK □    NIE □


Proszę opisać Państwa potrzeby i oczekiwania wobec powyższego szkolenia pod względem merytorycznym
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych i danych o stanie zdrowia (danych wrażliwych) dla potrzeb niezbędnych do realizacji projektu „Łódzki Ośrodek Wsparcia Ekonomii Społecznej” zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 ze zm.).
          ..................................................................................
             (Imię i nazwisko oraz podpis)
Wypełnione zgłoszenie proszę przesłać do Stowarzyszenia Wsparcie Społeczne „Ja-Ty-My” na adres: mwlazlak@wsparciespoleczne.pl lub dostarczyć w wersji papierowej do biura projektu: Stowarzyszenie Wsparcie Społeczne „Ja – Ty – My”, 90-558 Łódź, ul. 28 Pułku Strzelców Kaniowskich 71/73
w terminie do dnia  28.11.2019 r. do godz. 16.00
O uczestnictwie w szkoleniu decyduje kolejność zgłoszeń.
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