FORMULARZ ZGtOSZENIOWY Organizator :

Polskie Stowarzyszenie
Centréw Ogrodniczych
www.psco.org.pl

KONKURS NOWOSCI
OGRODNICZYCH 2021

TERMIN ZGtOSZEN do 30 listopada 2020 / TERMIN WPLATY do 4 grudnia 2020

DANE ZGLASZAJACEGO PRODUKT

Petna nazwa firmy*:
(zostanie opublikowana
w materiatach promocyjnych)

Petny adres*:

E-mail*:

Telefon kontaktowy*:

Osoba do kontaktu*:

INFORMACIJA O ZGLASZANYM PRODUKCIE

Petna nazwa*:

Opis produktu z uwzglednieniem cech charakterystycznych, waloréw*:

Opis ten bedzie zamieszczony na stronie internetowej konkursu i na jego podstawie jury bedzie dokonywato oceny.

Kategoria*:

ZDJECIA PRODUKTU Zataczniki*




OPtATA REJESTRACYINA

Konto, na ktore nalezy dokona¢ wptaty:

Polskie Stowarzyszenie Centrow Ogrodniczych
42 12406524 1111 0000 5676 9647

Zobowigzuje sie do dokonania optaty rejestracyjnej w wysokosci:

800 zf brutto od kazdego zgtoszonego produktu

posiadam Pakiet Wspierajgcy lub Partnerski PSCO

DANE DO FAKTURY

Nazwa firmy*:

NIP*:

Dane adresowe (kod pocztowy, miasto, ulica i nr)*:

E-mail do przestania faktury*:

OSWIADCZENIA | ZGODY

Oswiadczam, ze zapoznatam/tem sie*
z Regulaminem Konkursu Nowosci Ogrodniczych 2021 i akceptuje go

Oswiadczam, ze wyrazam zgode*
na przetwarzanie moich danych osobowych przez Polskie Stowarzyszenie Centrow Ogrodniczych:

1. W celach realizacji zamoéwienia zgodnie z Ustawg z 29.08.97 r. o Ochronie Danych Osobowych (Dz.U z 2016 Nr 133 poz. 833)
2. Do celow marketingowych w zbiorach danych Polskiego Stowarzyszenia Centrow Ogrodniczych zgodnie z ustawg o ochronie
danych osobowych (tekst jednolity Dz.U.2016.922 z dnia 2016.06.28 z pdzniejszymi zmianami).

Przystuguje mi prawo dostepu do swoich danych, ich poprawiania i zgdania zaprzestania ich przetwarzania:

e przesytajgc wiadomos¢é e-mail na adres biuro@psco.org.pl

e sktadajgc osobiscie oswiadczenie w siedzibie Polskiego Stowarzyszenia Centréw Ogrodniczych.
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