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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
 TARGI SMAKI REGIONÓW

23 – 26 września 2017 r. 

Wydarzenie to, które odbywa się w połączeniu z Targami Polagra Food 
oraz Polagra Gastro w Poznaniu

	Nazwa firmy


	

	Adres


	

	Osoba kontaktowa


	

	Telefon
	

	e-mail


	

	Planowany termin przyjazdu i wyjazdu 
	

	Przedsiębiorca planuje

zaproponować partnerom

następujące artykuły

spożywcze (proszę

wymienić)
	

	Plan promocji produktów podczas targów (opisać)
	

	Zapotrzebowanie powierzchni
	

	Przedsiębiorca posiada

siedzibę i prowadzi

działalność na terenie

województwa łódzkiego (minimum 24

miesiące na terenie

województwa łódzkiego (na dzień złożenia wniosku)
	TAK/NIE*


*niepotrzebne skreślić 

Potwierdzamy zainteresowanie udziałem firmy w targach SMAKI REGIONÓW oraz zobowiązujemy się do terminowego pokrycia kosztów związanych z naszym udziałem w targach (m.in.: koszty dodatkowego wyposażenia pod katem indywidualnego zapotrzebowania, przejazdu, zakwaterowania).

„Oświadczam, że informacje zawarte w powyższym zgłoszeniu są zgodne ze stanem faktycznym

i prawnym oraz jestem świadomy, że za podanie nieprawdy grozi odpowiedzialność na podstawie

przepisów prawa”.

Przyjmuję do wiadomości, że rezygnacja z udziału w Targach po zaakceptowaniu zgłoszenia przez

Organizatora skutkuje brakiem możliwości udziału firmy w targach i misjach organizowanych przez Urząd

Marszałkowski Województwa Łódzkiego przez kolejne 2 lata.

……………..……………….…………..

(data, podpis, pieczątka) 
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