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A – IDENTIFICAÇÃO DO EXPOSITOR / EMPRESA / ORGANIZAÇÃO DE APICULTORES 
NOME: _______________________________________________________________ 
___________________________________________ NIF: _____________________ 
MORADA: _____________________________________________________________ 
LOCALIDADE: _____________________________ CÓDIGO POSTAL: _________________ 
TELEFONE: _____________ TELEMÓVEL: ____________ E-MAIL: ___________________ 
NOME PARA IDENTIFICAÇÃO DO ESPAÇO DE VENDA: _________________________________ 

B – DADOS SOBRE O EXPOSITOR 
1) PRETENDE EXPOR 

 MEL E/OU PRODUTOS APÍCOLAS   MATERIAL E/OU EQUIPAMENTO 
 SERVIÇOS     OUTRO. QUAL?: ___________ 

 
2) DIMENSÃO PRETENDIDA 

 9 M2 (3 X 3) – 25 €    18 M2 (3 X 6) – 50 € 
 27 M2 (3 X 9) – 75 €    ORGANIZAÇÃO DE APICULTORES (9 M2) – GRÁTIS 

 

INSCRIÇÕES E DIMENSÕES DOS ESPAÇOS DE VENDA LIMITADAS AO ESPAÇO DISPONÍVEL 

 
DATA: ____/____/ 2009 ASSINATURA DO RESPONSÁVEL: ________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NOTAS: ESTA FICHA DE INSCRIÇÃO PODE SER FOTOCOPIADA E DISTRIBUÍDA. 

INSCRIÇÕES E DIMENSÕES DOS ESPAÇOS DE VENDA LIMITADAS AO ESPAÇO DISPONÍVEL 
PAGAMENTO ATRAVÉS DE CHEQUE ENDOSSADO À: 

ASSOCIAÇÃO DE APICULTORES DA REGIÃO DE LEIRIA 
AMIEIRA – REGUEIRA DE PONTES 
APARTADO 379 
2416-904 LEIRIA 

PAGAMENTO POR TRANSFERÊNCIA BANCÁRIA ATRAVÉS DO NIB Nº 5180 0001 00000105487 09 
A INSCRIÇÃO SÓ É EFECTIVA APÓS O PAGAMENTO INTEGRAL DA MESMA. 


