
     

 

 

Fai la mossa giusta 2024 

modulo di partecipazione 

 
NOME AZIENDA 

 
__________________________ 

Sede legale  

Via e n. civico  

CAP  

Città e provincia  

 
SETTORE DI ATTIVITA’ 
 

__________________________ 

Referente  

Telefono  

E-mail  

Sito internet  

 
Partecipazione   □ intera giornata         □ solo mattina         □ solo pomeriggio  

Stand 
(misure indicative) 

 □ 3x3                          □ 3x4      □ altro ___________ 

 

Materiale espositivo 
(macchinari, prodotti, ...) 

 □ sì                             dettagli __________________________  
          __________________________ 

Presentazione azienda  □ sì                             □ necessita supporto video (monitor) 

Altre richieste / necessità       dettagli __________________________ 

 
Luogo, data            timbro e firma 

________________ _________ 
     
        __________________________ 


	Testo1: 
	Testo2: 
	Testo3: 
	Testo4: 
	Testo5: 
	Testo6: 
	Testo7: 
	Testo8: 
	Testo9: 
	Testo10: 
	CasellaDiControllo11: Off
	CasellaDiControllo12: Off
	CasellaDiControllo13: Off
	CasellaDiControllo14: Off
	CasellaDiControllo15: Off
	CasellaDiControllo16: Off
	Testo17: 
	CasellaDiControllo18: Off
	CasellaDiControllo19: Off
	CasellaDiControllo20: Off
	Testo21: 
	Testo22: 
	Testo23: 
	Testo24: 
	Testo25: 
	Testo26: 


