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                                                DOMANDA DI AMMISSIONE DEFINITIVA 

Da inviare con posta elettronica certificata (PEC) all’indirizzo: fiere.unioncamerepuglia@legalmail.it 

a partire dal 13 giugno ed entro e non oltre il 24 giugno 2016.   

 
Il Legale Rappresentante ______________________________________________________________ 
    (Cognome e nome) 
 
dell’Azienda___________________________________________________________________________ 
     (Denominazione 
 
Via/N.____________________________________  Cap/Città__________________________________ 
 
 
Telefono________________________________Fax____________________________________________ 
 
Referente iniziativa_____________________________________________________________________ 
 
P.IVA_____________________________Email________________________________________________  
 
 
Produzione ____________________________________________________________________________ 
 
SITO WEB ______________________________________________________________________________ 
 
ESATTA DICITURA AZIENDALE DA ESPORRE SUL FRONTALINO DEL BOX 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
CHIEDE di partecipare alla manifestazione IFE, LONDRA 19/22 MARZO 2017. 
 
A tal fine, prende atto ed accetta le condizioni stabilite dalla nota informativa trasmessa da 
Unioncamere Puglia, impegnandosi a corrispondere la relativa quota di partecipazione come 
segue: 
- Acconto all’atto di ricevimento della comunicazione di accettazione della domanda di 

ammissione, 
- quota restante da versare a richiesta della scrivente Unione. 
Qualora la disdetta avvenga prima dell’assegnazione dello stand sarà trattenuto l’acconto della 
quota di partecipazione a titolo di penale. Oltre il suddetto termine, nel caso di impossibilità di 
sostituzione, l’azienda verserà l’intero importo richiesto dall’ente organizzatore.   
 
DATA      
 
                                                                                              Timbro e firma 
 
                                                                     ___________________________________  

         Legale Rappresentante      

 


