Agora SA, 00-732 Warszawa, Czerska 8/10, wpisana do rejestru przedsiębiorców prowadzonego przez Sąd Rejonowy dla m. st. Warszawy, Sąd Gospodarczy, XIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego, KRS 59944, NIP 526-030-56-44, kapitał zakładowy: 50 937 386 PLN, wpłacony w całości.



po wypełnieniu proszę odesłać do:


z dnia:      
......................................................

[image: image1.jpg]WWWWWWWWWWW



faks: ................, tel. .....................
e-mail: .......................@agora.pl

Zamawiam emisję insertu ( FORMDROPDOWN 
) o całkowitej objętości       stron, w nakładzie      
w formacie       wadze        

inne parametry:      
w dniu (dzień wydania Gazety Wyborczej):  FORMDROPDOWN 
 w wydaniu (tytuł dodatku Gazety Wyborczej):       

w zasięgu  FORMDROPDOWN 
 

wyznaczone miejsce (w przypadku wszywki lub wklejki):      
w dniach:       

egzemplarz insertu do akceptacji Wydawcy dostarczę do dnia:       

zaakceptowaną metryczkę insertu dostarczę do dnia:      
Płatność: Łączna wartość zamówienia netto wynosi:      
zostanie uregulowana:
 FORMCHECKBOX 
 przelewem po publikacji ogłoszenia, na podstawie faktury lub rachunku (+10% wartości netto zamówienia)
 FORMCHECKBOX 
 przelewem przed publikacją ogłoszenia po otrzymaniu faktury pro-forma,  najdalej do dnia      
 FORMCHECKBOX 
 gotówką, czekiem, kartą kredytową do dnia       

Nazwa i adres Ogłoszeniodawcy składającego zamówienie: .............................................................................................. ........................................................................................................................................ NIP: .................................................

w przypadku spółki cywilnej także: imiona i nazwiska, adresy zamieszkania wspólników spółki .......................................................................... ............................................................................................................................................................................................................................................. ............................................................................................................................................................................................................................................

w przypadku jednoosobowej działalności gospodarczej: imię i nazwisko, adres zamieszkania właściciela ........................................................... ............................................................................................................................................................................................................................................ 

Oświadczam, że Ogłoszeniodawca, w imieniu którego działam:

dokona płatności związanych z niniejszym zamówieniem w ustalonym terminie, zgodnie z cennikiem obowiązującym w dniu emisji ogłoszenia / jest zarejestrowanym podatnikiem podatku od towarów i usług / prowadzi działalność na podstawie wpisu do rejestru przedsiębiorców numer .......................................... / wpisu do ewidencji działalności gospodarczej nr ............................................... prowadzonej przez ..............................................................................................................................................

/ zna „Zasady ogólne zamieszczania reklam i ogłoszeń w Gazecie Wyborczej" i wyraża zgodę na ich stosowanie dla potrzeb realizacji niniejszego zamówienia / wyraża zgodę na otrzymanie informacji handlowych związanych z Agorą S.A. za pośrednictwem środków komunikacji elektronicznej i oświadczam, że w/w zgoda dotyczy wszystkich udostępnionych przez Ogłoszeniodawcę oznaczeń środków komunikacji elektronicznej, w tym w szczególności adresów internetowych. / Złożenie niniejszego zamówienia nie narusza przepisów o zamówieniach publicznych. / Przedmiotem reklamacji nie może być jakość opublikowanego ogłoszenia, jeżeli zostało ono przygotowane przez Ogłoszeniodawcę niezgodnie z obowiązującymi w przedsiębiorstwie Wydawcy wymaganiami technicznymi dotyczącymi dostarczania materiałów gotowych do druku. / W przypadku uchybienia terminu płatności wynagrodzenia za zamówione ogłoszenie zostaną naliczone odsetki przewidziane prawem za cały okres opóźnienia.
Kontakt z Sz. P.      
tel:      
fax:      
e-mail:      
..................................................


pieczątka firmowa Ogłoszeniodawcy























......................................................................................


(Podpis i pieczątka imienna osoby działającej w imieniu Ogłoszeniodawcy


Składając podpis oświadczam, że jestem należycie umocowany(a)� przez ogłoszeniodawcę do złożenia zamówienia)




















