ANMELDUNG ZUR AUSSTELLUNG PRAXIS

FACHAUSSTELLUNG IM RAHMEN DER TAGUNG — PRAXIS TRANSPORTBETON 2024, 10.-12. SEPTEMBER TransportBeton
Bitte senden Sie uns das Formular zur Anmeldung vollstandig ausgefiillt zu.

Per Post:  in puncto Transportbeton GmbH, KochstralRe 6—7, 10969 Berlin
Per E-Mail: weddemar@transportbeton.org
Per Fax:  +49 (0)30 2592292-39

Ich/wir nehme(n) an der Fachausstellung in Rahmen der Tagung Praxis Transportbeton 2024 als Ausstellende teil:

KONTAKT
Ausstellende Firma/Organisation Vor- und Nachname
StralRe, Hausnr. Telefon Telefax
PLZ Stadt E-Mail
RECHNUNGSADRESSE (falls abweichend) Folgende Erzeugnisse oder Inhalte werden ausgestellt:
Firma/Organisation
StralRe, Hausnr.
PLZ Stadt
Wir bestellen die Standflache(n) Nr.: (Zusammenlegung mit einer benachbarten Flache méglich)
Alternativ zum Erstwunsch Standflache(n) Nr.: (Ubersicht Standnummern und Flachen siehe S. 6)
Wir werden einen eigenen Stand verwenden. [ ] Ja [ ] Nein
Wir mochten einen Standardstand iber den Veranstalter mieten. [ ] Ja(siehe S. 8) [ ] Nein
Wir sind an der Nutzung von Elektroanschliissen interessiert. []Ja [ ] Nein

Die Standmiete kdnnen Sie der Auflistung auf S. 7 entnehmen. In der Anmeldebestatigung wird Ihr Mietpreis aufgefiihrt.
Bei Inanspruchnahme weiterer Leistungen (z. B. Mietmobiliar, zusétzliche Reinigung) entstehen Mehrkosten.

Mit Zulassung zur Ausstellung kénnen Firmen aus dem Vertragsverhéltnis nur entlassen werden, wenn die Auflosung des
Vertragsverhéltnisses bis 8 Wochen vor Ausstellungsbeginn erfolgt und der Stand noch vermietet werden kann. Ansonsten
wird auch bei Nichtteilnahme die volle Standmiete féllig. Mit Unterschrift der Anmeldung werden auch die , Teilnahmebedingungen
in puncto Transportbeton GmbH" (Seite 15) sowie die ,Allgemeinen Bedingungen fiir Veranstaltungen” des Hotel Atlantic Hamburg
anerkannt (Seiten 18-23).

Ort, Datum Unterschrift und Stempel

BTB
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