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_____________________________   MIEJSKI OŚRODEK KULTURY    _____________________________ 
siedziba: Zabrze 41-800, ul. 3 Maja 91a, telefony: 32/278 08 02, 531 614 667,  e-mail: kontakt@mok.art.pl 

Załącznik nr 1 do Regulaminu imprezy Święto Miasta 2025  

   27 września 2025r. 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA STOISKA edukacyjnego 
 

Nazwa podmiotu ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Adres ………………………………………………………………………………………………………………………………………......
 

 

NIP: …………………………………………………………………… 

 

Osoba do kontaktu …………………………………………………………………………………………………………………………….
 

 

Numer telefonu ..................................................................................
 

 

E-mail …………………………………………………………..…
 

 

Marka i nr rejestracyjny samochodu zaopatrzeniowego: ……………………………………………………………………………………..
 

 

Opis działalności na stoisku:………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Zgłaszamy udział w imprezie „Święto Miasta”: 

Proszę zaznaczyć właściwą informację 

  Stoisko edukacyjne (własne wyposażenie z namiotem) – całkowite wymiary stoiska (w metrach, np.3x4m)  ………… x ………….. m. 

  Stoisko edukacyjne (brak namiotu i wyposażenia) 

  Dostęp do prądu – gniazdo jednofazowe 230V, max do 3,4 kW, Proszę  podać moc przyłączeniową w Wat …………………………, 

rodzaj urządzenia do podłączenia, np.: czajnik, laptop itp. ………...……………………………………………………………………….. 

 

 

Warunki udziału w imprezie: 

 

Oświadczenia: 

 Zgłaszający stoisko Oświadcza, iż wszystkie podane w karcie dane są zgodne z prawdą. Jednocześnie zgłaszający stoisko 

oświadcza, iż znane są mu skutki podania nieprawdziwych informacji w karcie zgłoszeniowej, które skutkują natychmiastowym 

usunięciem zgłaszającego z miejsca imprezy. 
 

                                                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

……………………………………………………………………….. 
                                                                                                                                                                                                                            (Data, pieczątka i podpis osoby upoważnionej) 
 

 

 

 Oświadczam, że zapoznałam/em się z Regulaminem porządkowym imprezy Święto Miasta 2025 oraz akceptuję bez zastrzeżeń 

wszystkie warunki w nim zawarte, w tym zasady określone w Formularzu zgłoszenia stoiska oraz zasady  

dot. przetwarzania danych osobowych. 
 

 

 

……………………………………………………………………….. 
                                                                                    (Data, pieczątka i podpis osoby upoważnionej) 
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