ECP Polska Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia Sp.k.

ul. Toeplitza 2/84, 01-560 Warszawa, Poland e
tel. +48 22 865 0440, fax +48 22 865 0441 eta I OW

NIP / TAX ID PL 5252553184 REGON 146650259 2026
Konto / Bank account: ING Bank Slaski S.A. EXHIBITION & CONFERENCE
Nr konta: 48 1050 1025 1000 0090 3019 2885
IBAN: PL 48 1050 1025 1000 0090 3019 2885, SWIFT: INGB PL PW 18-19.11.2026, EXPO XXI — Warszawa / Warsaw, Poland
ZAMOWIENIE DODATKOWYCH UStUG PROMOCYJNYCH Termin nadsytfania zgtoszen
ADDITIONAL PROMOTIONAL SERVICES ORDER Application deadiine: 30.09.2026

Firma / Company:

Ulica / Street: Kod pocztowy / Postal code: Miasto / City:
Kraj / Country: NIP / Tax ID: KRS / EBR: Telefon / Phone:
Osoba kontaktowa / Contact person: E-mail: Telefon komorkowy / Mobile:

Zamawiamy nastepujace ustugi reklamowe / We order advertising services as follows:

Rodzaj ustugi / Kind of service: Cena / Price llos¢ / Quantity Koszt catkowity / Cost in total

Ekspozycja bannera lub tablicy reklamowej
Exposition of a banner or an advertising board 400zH/ m2 | zt

Ekspozycja materiatéw promocyjnych
Exposition of the promotion materials 3000zt s e zt

Reklama w katalogu targéw — format | strona
Advertisement in the fair catalogue — | page format 4500zt | e zt

Reklama w katalogu targdéw — format /2 strony
Advertisement in the fair catalogue — half page format 3000z e zt

Reklama w katalogu targéw — IV strona oktadki

Advertisement in the fair catalogue — 4th cover 6500zt | L zt

Inne

Other. . ..o e e Zb zt

Inne

Other. . ..o e Zb zt

CALKOWITA WARTOSC ZAMOWIENIA / THE FINAL ORDER COST 0 -
Podane ceny nie zawieraja podatku VAT. Platnosci za powyzsze zaméwienie dokonamy na All given prices do not include VAT. We will make the payment for this order on the basis of
podstawie faktury proforma w terminie 7 dni od daty niniejszego zaméwienia. Podpisujac a proforma invoice within 7 days from applying. By signing this order, we confirm reading and
niniejsze zgtoszenie o$wiadczamy, iz zapoznalismy sig i zaakceptowalismy tres¢ Regulaminu accepting the Regulations of the RetailShow. Simultaneously, we authorizethe Organizer to issue
Targéw RetailShow. Jednoczesnie upowazniamy Organizatora do wystawiania faktur bez na- the invoices without our signature.

szego podpisu.

Miejsce i data / Place and date of signing Piecze¢ firmowa / Company stamp Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania firmy /
Signature of the authorised company representative

Po wypetnieniu prosimy odesata¢ e-mailem pod adres: biuro@ecppolska.pl
Please, send us filled form by e-mail biuro@ecppolska.pl



	Firma Wystawcy  Exhibitors company: 
	Ulica  Street: 
	Kod pocztowy  Postal code: 
	Miasto  City: 
	Kraj  Country: 
	NIP  Tax ID: 
	Telefon  Phone: 
	Osoba kontaktowa  Contact person: 
	Email: 
	Telefon komórkowy  Mobile: 
	Ilość / Quantity 1: 
	Koszt / Coast 1: 
	Ilość / Quantity 2: 
	Koszt / Coast 2: 
	Ilość / Quantity 3: 
	Koszt / Coast 3: 
	Ilość / Quantity 4: 
	Koszt / Coast 4: 
	Ilość / Quantity 5: 
	Koszt / Coast 5: 
	Ilość / Quantity 7: 
	2: 
	1: 

	Inne / Other 1: 
	0: 

	Cena / Price 1: 
	0: 

	Inne / Other 2: 
	Cena / Price 2: 
	Całkowita wartość zamówienia / Total order amount: 0
	KRS / EBR: 
	Koszt / Coast 17: 
	1: 

	Koszt / Coast 18: 
	2: 



