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Δήλωση Συμμετοχής

Κωδικός: Ημ. Έναρξης:

’Α. Στοιχεία Οργανισμού (αν εφαρμόζεται)
* Εταιρία/Οργανισμός: * Μέγεθος:

Οικονομική Δραστηριότητα: * Τηλέφωνο:

Διεύθυνση: Ταχ. Τομέας:

* Υπεύθυνος για την εγγραφή
και τίτλος θέσης:

* Email:

* Απευ. Τηλέφωνο:

* Αριθμός συμμετεχόντων

’Β. Στοιχεία Συμμετέχοντα (1)

* Όνομα: * Επίθετο:

Τίτλος/ Θέση Εργασίας: * Email:

Περιγραφή Καθηκόντων: * Τηλέφωνο:
Λόγοι για τους οποίους είναι 
επιθυμητή η συμμετοχή 
στο πρόγραμμα:
Παρακαλώ σημειώστε αν υπάρχουν προτιμήσεις στο 
φαγητό που θα προσφερθεί (ισχύει μόνο στη περίπτωση 
όπου στο σεμινάριο περιλαμβάνεται μεσημεριανό):

’Β. Στοιχεία Συμμετέχοντα (3)

* Όνομα: * Επίθετο:

Τίτλος/ Θέση Εργασίας: * Email:

Περιγραφή Καθηκόντων: * Τηλέφωνο:
Λόγοι για τους οποίους είναι 
επιθυμητή η συμμετοχή στο 
πρόγραμμα:  

Παρακαλώ σημειώστε αν υπάρχουν προτιμήσεις στο 
φαγητό που θα προσφερθεί (ισχύει μόνο στη περίπτωση 
όπου στο σεμινάριο περιλαμβάνεται μεσημεριανό):

’Β. Στοιχεία Συμμετέχοντα (2)

* Όνομα: * Επίθετο:

Τίτλος/ Θέση Εργασίας: * Email:

Περιγραφή Καθηκόντων: * Τηλέφωνο:
Λόγοι για τους οποίους είναι 
επιθυμητή η συμμετοχή στο 
πρόγραμμα:
Παρακαλώ σημειώστε αν υπάρχουν προτιμήσεις στο 
φαγητό που θα προσφερθεί (ισχύει μόνο στη περίπτωση 
όπου στο σεμινάριο περιλαμβάνεται μεσημεριανό):

’Β. Στοιχεία Συμμετέχοντα (4)

* Όνομα: * Επίθετο:

Τίτλος/ Θέση Εργασίας: * Email:

Περιγραφή Καθηκόντων: * Τηλέφωνο:
Λόγοι για τους οποίους είναι 
επιθυμητή η συμμετοχή στο 
πρόγραμμα:  
Παρακαλώ σημειώστε αν υπάρχουν προτιμήσεις στο 
φαγητό που θα προσφερθεί (ισχύει μόνο στη περίπτωση 
όπου στο σεμινάριο περιλαμβάνεται μεσημεριανό):

’Β. Στοιχεία Συμμετέχοντα (5)

* Όνομα: * Επίθετο:

Τίτλος/ Θέση Εργασίας: * Email:

Περιγραφή Καθηκόντων: * Τηλέφωνο:
Λόγοι για τους οποίους είναι 
επιθυμητή η συμμετοχή στο 
πρόγραμμα:  
Παρακαλώ σημειώστε αν υπάρχουν προτιμήσεις στο 
φαγητό που θα προσφερθεί (ισχύει μόνο στη περίπτωση 
όπου στο σεμινάριο περιλαμβάνεται μεσημεριανό):

* Τίτλος:

* Τίτλος:

* Τίτλος:

* Τίτλος:

* Τίτλος:

* Required

(Η δήλωση συμμετοχής θα πρέπει να ανοίξει με το πρόγραμμα Adobe Acrobat ή Reader, προκειμένου να υπογραφεί ψηφιακά)

Τίτλος:



Δήλωση Συμμετοχής

Γ. Επένδυση Εκπαίδευσης

Για δικαιούχους επιχορήγησης από την Αρχή Ανάπτυξης Ανθρώπινου Δυναμικού (ΑνΑΔ):

Για μη δικαιούχους επιχορήγησης από την Αρχή Ανάπτυξης Ανθρώπινου Δυναμικού (ΑνΑΔ):

Για άνεργους που πληρούν τα κριτήρια της ΑΝΑΔ:

Δ. Όροι συμμετοχής σε προγράμματα της εταιρίας EDITC

1. Με τη λήψη της αίτησης συμμετοχής o πελάτης ενημερώνεται για την παραλαβή της. Γραπτή επιβεβαίωση για την 
υλοποίηση του εκπαιδευτικού προγράμματος αποστέλλεται εντός 3-5 ημερών πριν την έναρξη του σεμιναρίου. Σε 
εξαιρετικές περιπτώσεις γραπτή επιβεβαίωση μπορεί να σταλεί και μία μέρα πριν την έναρξη του προγράμματος. Οι 
συμμετέχοντες καλούνται να επικοινωνήσουν με την εταιρία σε περίπτωση που δεν έχουν λάβει σχετική 
επιβεβαίωση

2. Για ακυρώσεις θα πρέπει να ενημερώνεται το εκπαιδευτικό κέντρο γραπτώς 5 εργάσιμες μέρες πριν από την 
έναρξη του σεμιναρίου. Ακυρώσεις που δεν πληρούν τον εν λόγω όρο τιμολογούνται ολόκληρο το ποσό 
συμπεριλαμβανομένου και του ποσού επιχορήγησης. Αντικαταστάσεις συμμετεχόντων είναι αποδεκτές νοουμένου ότι οι 
αντικαταστάτες πληρούν τα κριτήρια για συμμετοχή στο συγκεκριμένο πρόγραμμα.

3. Με εξαίρεση τους πιστωτικούς πελάτες, όλες οι εγγραφές είναι αυστηρά προπληρωτέες.
4. Η εταιρεία διατηρεί το δικαίωμα να ακυρώσει ή να αναβάλει εκπαιδευτικό πρόγραμμα μέχρι και μία μέρα πριν από την 

έναρξη του. Όλες οι προπληρωμές για το συγκεκριμένο πρόγραμμα επιστρέφονται στους πελάτες.
5. Ο συμμετέχοντας (ή ο υπεύθυνος εγγραφών) έχει διαβάσει προσεχτικά τα κριτήρια συμμετοχής (προφίλ συμμετεχόντων, 

προϋποθέσεις συμμετοχής) και υπογράφοντας τη Δήλωση Συμμετοχής δηλώνει ότι ο/οι συμμετέχοντας/ες πληρεί/ούν τα 
κριτήρια συμμετοχής 

6. Συμμετέχοντες που έχουν παρουσίες κάτω από το 75% ή έχουν παρακολουθήσει παρόμοιο σεμινάριο εντός 
2 ετών πριν την ημερομηνία έναρξης του σεμιναρίου  δεν επιχορηγούνται από την ΑνΑΔ και σε τέτοια 
περίπτωση θα τιμολογηθούν οι ίδιοι (ή η εταιρεία τους)  το ποσό της επιχορήγησης.

7. Σε περίπτωση επιχορηγημένων προγραμμάτων από την ΑΝΑΔ όλα τα έντυπα της ΑΝΑΔ θα πρέπει να 
αποστέλλονται στην εταιρία EDITC πριν από την έναρξη του σεμιναρίου

* Αποδεχόμαστε όλους τους πιο πάνω όρους συμμετοχής

* Ημερομηνία:

Σφραγίδα (σε περίπτωση 
εταιρίας):

Η ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΣΤΑ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΑ ΚΑΤΑΡΤΙΣΗΣ ΠΡΟΠΛΗΡΩΝΕΤΑΙ (τουλάχιστον 3 μέρες πριν την έναρξη του σεμιναρίου) 

Παρακαλώ τιμολογήστε:     Τον συμμετέχοντα     Tην εταιρία   Δεν ισχύει 

Παρακαλώ επιλέξτε:

€ 436

€ 1150

Παρακαλώ επικοινωνήστε μαζί μας 
στο 77777252

ǨɸȆŰŬȂǽȎ ŮȇŭǿŭȌȊŰŬȆ ůŰȌ ȕȊȌȉŬ ŰȄȎ ŮŰŬȆȍǿŬȎ EDITC Ltd. ǲȈȄȍȒȉǾ ȉɸȌȍŮǿ ȊŬ ȂǿȊŮȆ ȉŮ ŬɸŮȏȅŮǿŬȎ ȇŬŰǼȅŮůȄ ůŰȌȊ ȈȌȂŬȍȆŬůȉȕ

Account Name: EDITC LTD    
ΙΒΑΝ:CY19 0050 0115 0001 1501 0686 9601

 Account Number: 115-01-068696-01 
SWIFT/BIC:HEBACY2N   

* Υπογραφή:
(Η δήλωση συμμετοχής θα πρέπει 
να ανοίξει με το πρόγραμμα Adobe 
Acrobat ή Reader, προκειμένου να 
υπογραφεί ψηφιακά)
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