
 

 
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

STOISKO HANDLOWE 

JARMARK WIELKANOCNY – 26.03.2023r. (Targowisko Miejskie w Rynie) 

Imię i nazwisko wystawcy…………………………………………………………………………………….. 

Nazwa firmy………………………………………………………………………………………………… 

Asortyment……………………………………………………………………………………………………. 

Powierzchnia stoiska handlowego……………..m² (długość………..  m x głębokość………….m) 

Organizator nie zapewnia przyłącza energetycznego. 

Organizator nie zapewnia: stołów, namiotów, krzeseł, potrzebnych do zaaranżowania stanowiska 

handlowego. 

Organizator będzie pobierał opłatę w wysokości 25 zł związaną z prowadzeniem działalności handlowej 

przez wystawców w trakcie trwania wydarzenia. 

Rozstawianie stoisk przewidziane jest dn. 26 marca od godz. 08:30 do godz. 10:00. 

Osobą upoważnioną do kontaktu z Organizatorem jest : 

Imię i nazwisko……………………………………………………………………………………………… 

Telefon kontaktowy……………………………………………. 

Adres mailowy………………………………………………… 

Formularze prosimy kierować na e-mail: organizacjaimprez@rpekit.pl lub na adres Regionalny Park 

Edukacji, Kultury i Turystyki w Rynie,11-520 Ryn, ul. Kopernika 16 z dopiskiem „Jarmark Wielkanocny”. 

Wszelkie informacje dostępne pod nr tel. (87) 737 50 38 lub 607 100 123. 

Zgłoszenia zbieramy do 20.03.2023r. 

Ilość miejsc ograniczona. 

                                                                                                                               

                                                                                                                       
                                                                                                               ……………………………………… 
                                                                                                     
                                                                                                                                    (podpis) 
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