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Denumire organizaţie/ Persoană fizică: ________________________________
(se va completa cu denumirea organizatiei/persoanei fizice, după caz, pe numele căreia se va emite factura pentru curs)

Adresa __________________________________________________________________

e-mail ______________________________________telefon ______________________

Nr. Reg.Com.  J_______________ C.U.I. _________________
Prin prezenta confirmăm participarea următoarelor persoane la cursul: 
AUDITORI AI SISTEMELOR DE MANAGEMENT

AL CALITĂŢII, MEDIULUI ŞI SĂNĂTĂŢII ŞI SECURITĂŢII ÎN MUNCĂ
Perioada desfasurare: 10-12 aprilie 2024
      Vă rugăm să completați: clar, lizibil, datele furnizate vor apărea pe certificatul de absolvire!
	 Nr.
 crt.
	Nume şi prenume participant
(complet inclusiv diacritice, unde este cazul)
	Telefon participant
	Adresa de e-mail participant (obligatoiu)

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	

	3. 
	
	
	

	4. 
	
	
	

	5. 
	
	
	

	6. 
	
	
	


               Formularul completat se transmite la adresa de e-mail mrcpersoane@gmail.com
Prezentul document are valoare de contract şi reprezintă acordul dumneavoastră pentru instruirea persoanei/persoanelor menţionate şi angajamentul privind achitarea taxei de participare, până la începerea cursului de instruire
Prin completarea si semnarea acestui formular, va exprimati consimtamantul cu privire la utilizarea si prelucrarea datelor personale, cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679. Datele dumneavoastra personale sunt colectate doar cu scopul desfasurarii activitatii de instruire si a completarii documentelor aferente si nu sunt comunicate nici unui tert, exceptie facand doar institutiile/autoritatile  de control si cele publice in exercitarea atributiilor sale.
Data:                                                                                      Reprezentant organizaţie/persoană fizică
                                                                                   (nume, prenume, semnatura, ştampila)          
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