
   

Formularz zgłoszenia udziału w szkoleniu SPECTRUM – podstawy dokumentacji muzealnej i zadaniu 

„Szablony dokumentów” 

Miejsce: Narodowy Instytut Muzealnictwa i Ochrony Zbiorów, ul. Goraszewska 7, Warszawa 

Termin: 29-30 października 2019 r. 

Organizatorzy: Polskie Stowarzyszenie Inwentaryzatorów Muzealnych i Narodowy Instytut 

Muzealnictwa i Ochrony Zbiorów 

Dane uczestnika: 

Imię i nazwisko: 

Stanowisko: 

Nazwa muzeum/instytucji: 

Email: Nr telefonu: 

Członek PSIM (prosimy o zaznaczenie wyboru): TAK / NIE 

Czy był/a już Pan/i uczestnikiem szkolenia SPECTRUM? 
(prosimy o zaznaczenie wyboru): 

TAK / NIE 

Uczestnictwo (prosimy o zaznaczenie wyboru): 29.10.2019 (pierwszy dzień) / 30.10.2019 (drugi dzień) 

Preferencje żywieniowe (prosimy o zaznaczenie wyboru): Dieta zwykła / wegetariańska 
 

Jakim zagadnieniem z zakresu szkolenia jest Pan/Pani szczególnie zainteresowany/a: 

Udział w wydarzeniu jest bezpłatny. 
Organizatorzy nie pokrywają kosztów podróży i pobytu. 
Prosimy uczestników o powiadamianie organizatorów w przypadku rezygnacji. 
 
Zgłoszenia prosimy przesłać wraz z uzupełnionym kwestionariuszem ankiety do 22 października 2019 
r. drogą elektroniczną na adres e-mailowy: kreszka@polin.pl  
 

Dodatkowe informacje mogą Państwo uzyskać od koordynatorek szkolenia:  
Alicja de Rosset – Główna specjalistka ds. Digitalizacji, Dział Dokumentacji i Digitalizacji Muzealiów 
NIMOZ, aderosset@nimoz.pl  
Katarzyna Reszka – kustosz, inwentaryzatorka, Dział Zbiorów Muzeum Historii Żydów Polskich POLIN, 
członkini Zarządu PSIM, kreszka@polin.pl   
 

Oświadczenie zgłaszającego: Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. A Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych i w sprawie swobodnego przepływu danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/We RODO, wyrażam 
zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeby procesu rekrutacji wydarzenia: w szkoleniu 
SPECTRUM – podstawy dokumentacji muzealnej i zadaniu „Szablony dokumentów” w dniach 29-30 października 
2019 r. 

________________________________     ________________________________ 

Miejscowość i data         Podpis 
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