
We would like to inform you about the possibility of making an order for 
catering service. Below you can find the list of our catering contractors 
and partners who offer their service at COP-14 grounds. Should you be 
interested in the offer, please fill in the form and send it to the chosen 
address, by fax or by e-mail.  
 
Informujemy o moŜliwości skorzystania z usługi zamówienia cateringu. 
Listę operatorów, partnerów,  które świadczą swoje usługi na terenie 
COP-14 przedstawiamy poniŜej. Celem otrzymania oferty prosimy o 
wypełnienie formularza i przesłanie pod wybrany adres * (fax lub E-mail) 

  
Name of the event / Nazwa imprezy:  

 
Please mark 

SIDE EVENT OTHERS 
CATERING ORDER FOR 
ZAMÓWIENIE USŁUGI 
CATERINGOWEJ 

      

APPLICATION DEADLINE  
 
TERMIN NADSYŁANIA ZAMÓWIEN 

48 HOURS PRIOR  
 
48 GODZIN PRZED  

 
Organization  / Organizacja: 

Pavilion No. / Outdoor sector: 
Pawilon / Sektor: 

Stand No.; room No.: 
Nr stoiska, sali: 

Contact person (name and telephone): 
Osoba kontaktowa (nazwisko, telefon): 

 
CATERING SUPPLIERS ON COP-14 GROUNDS : 
DOSTAWCY USŁUG CATERINGOWYCH NA TERENIE COP-14: 

Structural distribution 
depending on pavilion order to 

Company: 
Firma: 

Phone: 
Telefon: 

Fax: e-mail: 
Website: 

Strona internetowa: 
Przydział do poszczególnych 

pawilonów 

CATERING SERWIS GSS +48 (0) 61 826 39 74 +48 (0) 61 820 61 13 handlowy@spolem-gss.com.pl www.spolem-gss.com.pl 7, 8A, passage  

KONESER CATERING +48 (0) 61 877 07 00 +48 (0) 61 877 07 00 koneser@konesercatering.pl www.konesercatering.pl 15 A, 15 B, 15 C, 14 A 

TASPOL S.C. +48 (0) 61 869 23 07 +48 (0) 61 869 23 28 taspol@taspol.poznan.pl www.taspol.poznan.pl 14 B, 9 

 
TYPE & SPECIFICATION OF ORDER 
RODZAJ I SPECYFIKACJA ZAMÓWIENIA 
Date / delivery / start time: 
Data / czas dostawy:  
Service staff: 
Obsługa cateringu na stoisku: 

YES / TAK   NO / NIE    

No of persons: 
Liczba osób:   

Menu assortment / requirement: 
(please name) 
 
Asortyment menu / Zapotrzebowanie: 
(proszę określić) 
 

 

Different suggestion: 

Inne uwagi: 
 

 
ORDERER / DANE ZAMAWIAJĄCEGO  

Name of orderer / payer: 
Zamawiający / płatnik: 

 

Address:  
Adres: 

 

Phone & Fax No: 
Telefon, fax: 

 

E-mail:  

CASH CARD 

      
Form of payment 
Forma płatności 

      

 


