
JARMARK ADWENTOWY 2025

KARTA ZGŁOSZENIA

1. Nazwa organizacji/ Imię i nazwisko……………………………………………………………………....
……………………………………………………….....................…………………………………………...
……………………..............................……………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………..
2. Numer KRS lub NIP………………………...………………..…………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………..
.3.Adres:....................…………………………………………….......................................................…...
………………………………………………………...........…………………………………………………..
4. Krótki opis proponowanych działań podczas jarmarku (handel, prezentacje):
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................……………............
…………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..
5. Strona www i/ lub nazwa konta fb: .…………………………..........................................................
………………………………………...………………………………………………………………………...
6. W załączeniu przesyłam: (* niepotrzebne proszę skreślić)
- fotografie oferowanych produktów
- fotografie mojego stanowiska handlowego w świątecznej dekoracji.
7.  Adres  poczty  elektronicznej  …………………………………..........................................................
…………………………………………….........……………………………………………………………….
8.  Telefon  kontaktowy  .……………………………..............................................................................
…………………………………………………………………………………………………………………..
9. Oczekuję od ORGANIZATORA: (* niepotrzebne proszę skreślić)
-  udostępnienia miejsca na ustawienie własnego stanowiska o wymiarach:  dł  ……………..…....
szer.…………………………………………………………………………………………………..………...
-  inne  oczekiwania  techniczno-organizacyjne  .......................……………………………………….
…………………………………….................................……………………………………………………..
................................................................................................................…..…………………………....
…………………………………………………………………………….....................................................
...............………...…………….......…………………………………………………………………………...
………………………..............................................................................................................………....
…………….........................................................................................…………………………………...
……………………………………………………………………................................................................
........…………………………………………………..................................................……………………..
…………………………………………………………………………………………………………………..
.………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………....
Miejscowość i data / czytelny podpis

Program Aktywności Lokalnej dla dzielnicy Zandka – Centrum Usług Społecznych w Zabrzu


