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Просьба заполненную заявку выслать по телефону-факсу

или электронной почте, указанным в нижней части бланка. 

Внимание! Заявка принимается к рассмотрению только при полностью заполненных графах!

ЗАЯВКА  НА УЧАСТИЕ В ЯРМАРКЕ

«ПОМОРСКАЯ ЯРМАРКА»
Г.АРХАНГЕЛЬСК
24 НОЯБРЯ – 27 НОЯБРЯ 2020г.
(ул. Набережная Северной Двины, 38, Дворец Спорта, фойе)
Дата заполнения заявки : «____» __________________2020г.

	Наименование организации:
	

	Руководитель организации:
	

	Юридический адрес:
	

	Телефон (с кодом города)
	Факс
	

	E-mail
	Internet
	

	ИНН
	Расч.счет
	

	Контактное лицо (ФИО, контактный телефон):


	

	Является ли Ваша организация товаропроизводителем?
	- Да                                         - Нет
	

	Вид товара, который Вы будете представлять на ярмарке:
	
	

	Ценовой ряд на товар:
	От ___________ руб.  До ___________ руб.
	

	ПРОСИМ ПРЕДОСТАВИТЬ:
	Количество 
	

	1.Оборудованную площадь:
	________ м 2
	

	2.Торговое место на улице перед Дворцом спорта:
	Кол-во палаток  - ________ шт.  


	

	Укажите, какие электроприборы будут расположены на Вашем стенде:
	· чайник -  __________ шт.

· микроволновая печь - ________ шт

· кулер - ________ шт.

· холодильная витрина - _________ шт.

ИТОГО (сумма за усиленную 

электромощность стенда)          _____________ руб.


	

	Надпись на фризе (вписать печатным шрифтом)

Внимание! Каждый символ свыше 12 знаков 

оплачивается дополнительно.
	
	

	Дополнительное оборудование и услуги 

(в соответствии с прайс-листом)
	На сумму: _______________________
	

	Регистрационный сбор
	руб.
	

	ИТОГО (общая сумма договора):
	
	

	Форма оплаты (нужное подчеркнуть):
	- Безналичный расчет   - Наличный расчет


	

	Согласно статье 346.26 Налогового кодекса РФ данный вид деятельности не облагается НДС на территории г. Архангельска.

Я даю согласие на обработку персональных данных, содержащихся в настоящей анкете с целью направления мне указанной выше информации, в том числе на передачу соответствующей информации лицам, привлекаемым к исполнениям указанных действий в виде смс-сообщений на указанный выше номер сотового телефона

	
	


Руководитель организации 

______________________________
 
______________________________






                    (подпись)



 
 (расшифровка)

М.П.  
Россия, 163000, г. Архангельск, ул. И.Кронштадтского, 17,  ТК «Кронштадт», оф.301 

Тел./факс (8182) 639-609, E-mail: info@pomfair.ru

_168530668.unknown

