
 

 
Dziękujemy za wypełnienie deklaracji. Wypełnioną i podpisaną deklarację prosimy wysłać na adres:  

info@psv.org.pl lub pocztą na adres: 

POLSKIE STOWARZYSZENIE VENDINGU 
siedziba: 02-907 Warszawa, ul. Jodłowa 27 lok 3 

REGON: 140118948, NIP: 524-259-54-42 
_________________________________________________________________________________________________ 

 
Konto PSV:  Bank Pekao S.A.  II Oddział w Poznaniu, ul. Masztalarska 8A, 61-767 Poznań, 

Konto nr: 83 1240 1763 1111 0010 0641 3955. 
 

Wszelkich dodatkowych informacji udziela Dyrektor Biura PSV. 

 

 

 

ENGLISH VERSION OF THE DECLARATION ON PAGE 2 

 

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA 

 
......................................................................................................................  
(Imię i nazwisko osoby fizycznej) 
 
......................................................................................................................  
(Adres zamieszkania / adres do korespondencji) 
 
......................................................................................................................  
(E-mail oraz tel./fax)  

 

Działając w imieniu własnym deklaruję przystąpienie do Polskiego Stowarzyszenia 
Vendingu (PSV) i zobowiązuję się do przestrzegania jego Statutu oraz terminowego 
regulowania wpisowego i składek członkowskich, zgodnie z przyjętymi w Stowa-
rzyszeniu zasadami.  

 

Proszę o wpisanie reprezentowanej przeze mnie firmy  
na członka wspierającego PSV:  

/jeśli TAK, prosimy przystawić na deklaracji pieczątkę firmy/ 

 

TAK    NIE   

Reprezentuję następujący segment branży:  

Producent lub dostawca sprzętu i usług technicznych:  

Operator automatów sprzedających (vendingowych):  

Producent lub dostawca produktów sprzedawanych w automatach:  

Inne (jakie?) ………………………………………………………..........  

....................................................................................................................... 
(Imię i nazwisko składającego deklarację oraz podpis) 

Miejscowość ..............................................., dnia ........................................ 

     INTEGRACJA DLA ROZWOJU! 

 
________________________________________________________ 



 

 
Thank you for completing the declaration. Please send signed declaration: info@psv.org.pl or via post:  

POLISH VENDING ASSOCIATION  
/POLSKIE STOWARZYSZENIE VENDINGU – PSV/ 

ul. Jodłowa 27 lok 3, 02-907 Warsaw, Poland 
REGON: 140118948, VAT nr: 524-259-54-42 

_________________________________________________________________________________________________ 

 
Bank details:  Bank Pekao S.A. II Oddzial w Poznaniu, ul. Masztalarska 8a, 61-767 Poznan, Poland 

Account nr: 57 12401763 1978 0010 1519 8946 
SWIFT CODE: PKOPPLPW 

 
All other information or details may be acquired at the PSV’s office. 

 

    

DEKLARACJA W JĘZYKU POLSKIM NA STR. 1 

 

DECLARATION OF MEMBERSHIP 

 
......................................................................................................................  
(Name / Company) 
 
......................................................................................................................  
(Address) 
 
......................................................................................................................  
(E-mail and tel./fax)  

 

Hereby I declare my accession to the Polish Vending Association (Polskie 
Stowarzyszenie Vendingu - PSV). I oblige myself to obey the Statute of the 
Association and pay membership fees regularly, in accordance to the principles of 
the Association.   

Please register the company, which I represent, as the Supporting Member  
of the PSV. 

 

 

I represent the following segment of the industry:  

Machine or equipment producer / manufacturer:  

Vending operator:  

Ingredients or products supplier / provider:  

Other (please specify?) …………………………………………..........  

  

 

....................................................................................................................... 
(Name of the person signing declaration, Signature, Company Stamp) 
 

Place ................................................., Date ................................................... 


