Solicitud de contratacion Certamen / Show A FERIA
Application for contracting M ZARAGOZA
Li m pieza p reli m i n a r Autovia A-Il, Km. 311. | 50012 ZARAGOZA | Espaiia

Apartado de Correos 108 | 50080 ZARAGOZA | Espafia

Preliminary cleaning [ERai s e e e ——

Fecha limite de admision: 30 dias antes de la apertura del certamen / Last date of admission: 30 days before the beginning of the show.
En los servicios aceptados pasados los plazos establecidos se cargara automaticamente un 20% de recargo.

There be an extra 20% charge for services accepted outside the established booking dates.

Cualquier anulacion una vez realizada la instalacion conlleva una penalizacion del 100% del coste total.

Ifyou cancel the order after the installation was made you will pay 100 % of the total amount of the service cancelled.

Nombre o razon social del expositor / Company name:

Domicilio / Adress: Ciudad - Pais / City - Country:
N.LF./ FLN.: Tel. 1/ Phone 1: Tel. 2/ Phone 2:
E-mail:

Nombre del responsable para este asunto / Name of the person in charge for this matter:

Limpieza preliminar / Preliminary cleaning

Superficie del stand: Superficie 22 planta: Superficie total:

Stand surface: m2| T 2 floor surface: m2| = Total surface: m?
Hasta 50 m?/ Up to 50 sg/m. 2,50 €/m?
De 51 a 100 m?/ From 51 to 100 sg/m. 2,20 €/m?
De 101 a 300 m?/ From 101 to 300 sg/m. 2,00 €/m?
De 301 a 1000 m2/ From 301 to 1000 sg/m. 1,50 €/m?
Mas de 1000 m? / More than 1000 sg/m. 1,30 €/m?

Los precios se aplican al total de las superficies del stand, incluidas las segundas plantas.
The prices apply to the total surface area of the stand, included second floor.

IMPORTANTE / IMPORTANT

Limpieza completa del stand la noche preliminar a la inauguracion.
En ningun caso se atenderan solicitudes de stands que no estén terminados en el horario oficial de montaje.

Preliminary cleaning made the night previous to the inauguration’s day.
In no case will attended request for stands not completed on the official date and time.

Estos importes se facturaran directamente a la empresa que se indique en la casilla “empresa a facturar”. Por favor, rellene los siguientes campos y remitanos este documento por E-mail una vez cumplimentado.
This amount will be invoiced directly to the company indicated “company to be invoiced” box.

IVA no incluido / VAT not included

Empresa a facturar (Si es distinta a la empresa expositora):

Company to be invoiced (If different from the exhibiting company):

Razon social: Pab. / Hall Calle / Aisle Num. / Num.

Company name:

Domicilio:

Address:

Ciudad: CF Fgcha. / Datg. .....................................................................................
(Firma y sello / Signature and stamp)

City: P.C:

FIN.: Phone:

E-mail:
Firmado: / Signed:
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