[image: image1.jpg]SINCE 1927

Deklaracja uczestnictwa w Programie “POSTAW NA ASTRE”

Nazwa firmy (zgodna z zarejestrowang):

Siedziba/adres firmy:

Telefon komérkowy: NIP firmy:

Adres e-mail:

Imie i nazwisko uczestnika (wlasciciela karty, osoby upowaznionej do reprezentowania firmy w Programie ,POSTAW NAASTRE”):

Dane kontaktowe uczestnika (adres do korespondencji, telefon kontaktowy, adres e-mail):

Prosze wskazac hurtownie/e, w ktdrejlych nabywacie Panstwo asortyment firmy Astra S.A.:

|:| OSwiadczam, ze zapoznatem/am sig i akceptuje regulamin programu ,Postaw na Astre” oraz Regulamin Kart Przedpfaconych.
Jednoczes$nie wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby Akcji Promocyjnej "Postaw na Astre"
(zgodnie z Ustawg z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: Dz.U. 2014 poz. 1182).

Data przystapienia:
Imie i nazwisko Regionalnego Kierownika Sprzedazy: Piecze¢ i podpis uczestnika:
Regulamin dostgpny w siedzibie Organizatora: \*#RQH *4
ASTRAS.A., ul. Poleczki 23, 02-822 Warszawa — Cool Collection —
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Obstuga Programu: \v\// Zen |th
ART-X Sp. 20.0., ul. Ciotka 17 lok. 217, 01-445 Warszawa e 1927 o sinee 1951

www.AstraPolska.pl

Formularze Rejestracyjne wypetnione nieczytelnie, niekompletnie, uszkodzone oraz niepodpisane przez osobe upowazniong do reprezentowania podmiotu prowadzacego PSD/PSH nie beda skutkowaly przystapieniem do Programu.




