
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

Majówka z Reymontem
Urząd Gminy w Kołaczkowie
Pl. Reymonta 3

7 maja 2017r.

Zgłoszenia należy przesłać pocztą, e-mailem 
lub osobiście do 23.04.2017r.

 na adres organizatora:
Urząd Gminy w Kołaczkowie

Pl. Reymonta 3
62-306 Kołaczkowo
ug@kolaczkowo.pl

Zgłaszający: 

….........................................................................................................................................................

…........................................................................................................................................................

Pełna nazwa firmy, imię i nazwisko osoby reprezentującej firmę, instytucję, organizację:

Adres:
ul. ….......................................................... kod …............... miejscowość …......................................

tel. …........................................ e-mail: …..................................... www ….......................................

Adres do korespondencji: …..............................................................................................................
Osoba reprezentująca: …....................................................................................................................
Prosimy o dokładne opisanie i podanie asortymentu: …...............................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

…..........................................................................................................................................................

Uwaga!  Organizator  zapewnia  stoły i  krzesła.  Pozostały wystrój  stoiska we własnym zakresie
uczestnika. Kiermasz odbędzie się 7 maja w godzinach 14:00-18:00 w Kołaczkowie.
Na podstawie Zgłoszenia Organizator dokonuje weryfikacji asortymentu dopuszczając lub nie do
sprzedaży  podczas  Kiermaszu.  Po  dokonaniu  akceptacji  Organizator  potwierdzi  udział  w
Kiermaszu telefonicznie. Udział w Kiermaszu jest bezpłatny.
Wszelkich informacji można uzyskać pod numerem telefonu 614380331

              …......................................                                 ….............................................................
                     data zgłoszenia                                                      podpis pieczęć zgłaszającego


