Formularz rejestracyjny programu
Ramzes Sprzedaz za 10 zt

Dane Licencjobiorcy

Nazwa firmy:

Adres:

Ulica:

Miejscowosc¢: Kod:
NIP: e-mail: telefon:

Uwagi, komentarze:

OSWIADCZENIE:

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt. 1 Ustawy o ochronie danych osobo-
wych z dn. 29 sierpnia 1997 r. (Dz. U. 21999 r. Nr 133, poz. 883 z p6zn. zm.).

Zgodnie z art. 10 pkt. 2 Ustawy o Swiadczeniu ustug droga elektroniczna z dn. 18.07.2002r. (Dz. U. 2 2002 r. Nr 144, p0z.1204)
wyrazam zgode na przesytanie pod podany powyzejadres poczty elektronicznej informacji dotyczacych oferty, akcji promocyj-
nych oraz plikéw zawierajacych modyfikacje oprogramowania firmy AURA Technologies Sp. z o.o.

Oswiadczam, iz zapoznatam(em) sie z cennikiem firmy AURA Technologies Sp. z 0.0. oraz zasadami oferty dla biur
rachunkowych.

data i czytelny podpis osoby wypetniajacej formularz

Dane biura rachunkowego, korzystajacego z pakietu dla biura rachunkowego:

petna nazwa firmy pieczatka firmy

*) Ceny netto w PLN; niepotrzebne skresli¢



