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FUAR & ORGANIZASYON




13. Uluslararası İRAN Medikal Ürünler, Laboratuar Ekipmanları ve Hastane Donanımları Fuarı 11-14 HAZİRAN 2010 (IRANMED 2010)

KATILIM TALEP FORMU

	Katılımcı Firma
Kuruluş Unvanı
	

	Adres
	
	Tel
	

	
	
	Faks
	

	
	
	E-mail
	

	
	
	Internet
	

	Faaliyet Alanı
	

	Sergilenecek Ürünler
	


	2004/6 Sayılı Tebliğ’e Göre Katılımcı Tanımı
	         SDŞ (*)
	         Üretici/İmalatçı organizasyonu (**)                     (dernek, birlik vb.)
	       Diğer Katılımcı


(*) SDŞ: Dış Ticaret Müsteşarlığı tarafından "SDŞ (Sektörel Dış Ticaret Şirketi)"  statüsü verilen şirketlerdir. 

(**) Üretici/imalatçı Organizasyonları: Aynı üretim ve/veya imalat dalında faaliyette bulunan firmaları bir araya getiren ve temsil eden sektörel örgütlenmelerdir (Federasyon, Birlik, Dernek veya benzeri yapılanmalar)

	Talep Edilen

Alan


	………………. m2
	       Nakliye Dahil
	       Nakliye Hariç

	Katılım Ücreti (***)
	……… m2 ……… EURO…………= ………. (€) ‘dur.


(***) Katılım Ücreti: 
· Üretici / imalatçı katılımcılar için; Nakliye dahil 395 EURO/m²,  üzerinden hesaplanacaktır. 
· Üretici / imalatçı katılımcılar için; Nakliye hariç 370 EURO/m²,  üzerinden hesaplanacaktır. 
	Fuarla İlgili Görüşülecek Kişi Adı ve Unvanı
	
	Tel
	

	
	
	Faks
	

	
	
	E-mail
	


	Firma Adına Katılım Talebinde Bulunan

Yetkili Adı ve Unvanı

	
	Yetkilinin İmzası ve Firma Kaşesi
	

	Tarih:
	
	
	
	


Garanti Bankası, Mithatpaşa Şubesi, Şube Kodu:763, Hesap Numarası:9090281, Hesap Türü: Euro, İban Numarası:TR37 0006 2000 7630 0009 0902 82, Hesap Sahibi: Rem Fuar Sergi Ve Panayır Tan. Tic.Ltd. Şti.
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