FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DLA WYSTAWCY

FESTIWAL LITERACKI W PLOCKU 30.09-1.10.2023

PSAN SAMOWYDAWGY

PoIskie Stowarzyszenie Autorow Niezaleznych

7

DANE WYSTAWCY

PELNA NAZWA WYSTAWCY

KRS/ PESEL: Lo

NP

ADRES STRONY W W W

ADRES MAIL: .o e

ZAPOTRZEBOWANIE METRAZOWE: .......couuiiiiiiiiie e

INFORMACIJE DODATKOWE: ... e




DANE OSOBY ODPOWIEDZIALNEJ ZA STOISKO:

IMIE I NAZWISKO NR TELEFONU

*Prosimy o dotgczenie do formularza logotypu wystawcy oraz kilka zdan informacji o
wystawcy ponizej:



