XIX

FORUM NACIOMAL DE

APICULTURA

EVT FENLE HACHIMAL D0 MEL

XVII FEIRA DO MEL

IDENTIFICAGAO DO EXPOSITOR

Nome: | |
Morada: | |
Localidade: | | Codigo Postal: | [

TeIf:/TeIm:| | E—mail:| |
NIF: | |

Nome do stand: |

DADOS DO EXPOSITOR
Pretende expor:
Mel e/ou produtos apicolas [] Material ou equipamento [] Servicos []

Outro. Qual? |:| |

Valor extimado dos artigos e material em exposicdo (€): | |

DIMENSAO PRETENDIDA
ORGANIZAGCAO DE APICULTORES filiadas na FNAP (8 m2) GRATIS

[ ] 8m2 -100¢€ [] 24m2-230¢
[116 m2-160¢ [] 32m2-270¢
PAGAMENTO
Pagamento por cheque emitido a ordem de: Meltagus
Cheque n®: | | Entidade Bancaria |

Pagamento por transferéncia bancaria para:
IBAN: PT50 0045-4170-4018-5475-7345-5

Data do movimento:| |/ 2018 Titular/ Ordenante | |
Recibo em nome de:| | NIF:| |
Morada: | |
Localidade: | | Codigo-Postal:| |

Inscricdes e dimensdes dos espacos de exposicao e venda limitadas ao espaco disponivel
Inclui uma presenca no jantar de encerramento por stand.

Data: | | Assinatura do Responsavel: |

Notas: O preenchimento desta ficha de incricdo deve ser feito apds a consulta do regulamento, que devera ser feita o mais tardar até 15 de

outubro de 2018; E-mail: forumapicola2018@gmail.com
Ainscricao s6 é efectiva apds o pagamento integral da mesma e recebimento do respectivo comprovativo
Para esclarecimento de dividas ou mais informacoes, contacte: 964495008/968518218
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