

                 ул. Парчевич 42, 1000 София, тел: 02/987 26 31-35, факс: 02/987 32 09


www.bcci.bg

	Срещи  с бизнес  делегация от Флоренция – Италия, 14 и 15 март 2005 г.

РЕГИСТРАЦИОННА КАРТА

Фирма.........................................................

Адрес...........................................................

Тел...............................................................

Факс.............................................................

Е-mail..........................................................

Предмет на дейност...................................

.....................................................................

Име на представителя...............................

.....................................................................
Длъжност....................................................

Лице за контакт/тел:

.......................................................................

Краен срок за потвърждения: 7 март т.г.

Моля изпратете обратно в БТПП

Факс: (02) 987 32 09
e-mail: projects@bcci.bg
За допълнителна инф.: тел. (02) 9883482
        
	Място на индивидуалните срещи:

Гранд Хотел “СОФИЯ”,ул.Гурко 1

Зала “Триадица”

14 март/понеделник/

ИНДИВИДУАЛНИ СРЕЩИ

График на срещите:

10.00 – 13.00 ч.

14.30 – 18.00 ч.

Отбележете по-долу  имената на фирмите, с които желаете среща, като за  точния час ще Ви информираме с обратен е-mail. Регламентът за среща е 30 мин.

Фирми:

..........................................................................

..........................................................................

..........................................................................

15 март/вторник/

ПОСЕЩЕНИЯ НА ВЕРИГИ МАГАЗИНИ/ДИСТРИБУТОРИ

Имам верига магазини/дистрибутор съм и желая посещение от:

............................................................. ............

      /имената на италианските фирми/

...........................................................................
час на посещ.:..................................................

верига магазини/дистрибутор:

..........................................................................

адрес:

..........................................................................

..........................................................................


