
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
 

KONFERENCJA 

AUTYZM – NOWE WYZWANIA NOWE HORYZONTY

„MYŚLENIE PROJEKTOWE – CZYLI SPOSÓB NA BYCIE
NAUCZYCIELEM Z POWEREM”

 Elbląg, 3  grudnia  2018r.

Wypełniony i podpisany formularz prosimy przesłać najpóźniej do dnia
15  listopada  2018  r.  pocztą  elektroniczną  na  adres
soswnr1elblag@gmail.com

DANE  UCZESTNIKA

1. Imię i 

nazwisko: ...................................................................................

2. Miejsce pracy/ adres placówki: ……………………...................................

………………………………………………………………………………………………..

3. Email: ………………………………………………………………………………………

4. Telefon kontaktowy: ………………………………………………………………….

5. Deklaracja dot. lunchu: mięsny / wegetariański

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych dla potrzeb rekrutacji i realizacji konferencji zgodnie 
z  ustawą  o  ochronie  danych  osobowych.  Podanie  danych  osobowych  jest  dobrowolne.  
Zostałam/em  poinformowany,  że  przysługuje  mi  prawo  dostępu  do  danych,  możliwości  ich
poprawiania, żądania zaprzestania ich przetwarzania. Administratorem danych jest Specjalny Ośrodek
Szkolno- Wychowawczy Nr 1 w Elblągu, ul. Kopernika 27.

               ……………………………………………….
     podpis uczestnika


