
Kérjük, szíveskedjenek a jelentkezési lapot kitöltve a következő címre elküldeni: monika.ivan@remedicon.hu,  
vagy elfaxolni a 06-1-225-0189 számra. Cégünk a megrendelt szolgáltatásokról visszaigazolást küld. 

 

 
 
 
 

 
4. FEHÉRVÁRI ORVOSNAPOK, Székesfehérvár 

 
Hotel Magyar Király, 2015. február 6-7. 

 
JELENTKEZÉSI LAP CÉGEK RÉSZÉRE 

 
 

 
 

1. Adatok 
Cégnév:………………………………………………………….Kapcsolattartó neve:……………………………………………….. 

Résztvevő(k) neve:………………………………………………………………………………………………………………………… 

Cím:……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Telefon:……………………………. Fax:………………………………………………. Email:………………………………………… 

Számlázási név, cím:………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

 

2. Kiállítói terület  
Kiállítói terület (min. 4m2) igény 50.000 Ft + ÁFA X …..m2 összesen:……………………Ft+ ÁFA, 

amely 1 asztalt, 2 széket és áram csatlakozást tartalmaz. 
 

3. Szponzorált szimpózium, 15 percben    200 000 Ft + Áfa   □ 

 

4. Egyéb megjelenési lehetőségek 

Logozott kitűző és nyakba akasztó a résztvevők számára   80 000 Ft + Áfa   □ 

Promóciós anyag elhelyezése a kongresszusi táskában   80 000 Ft + Áfa   □ 
Hirdetés a programfüzetbe/belív   80 000 Ft + Áfa   □ 
Hirdetés a programfüzetbe/borító 100 000 Ft + Áfa   □ 
 

   Egyéb támogatási forma:………………………………………………………………………………………………………………. 

 
5. Étkezések  

2 fő kiállító részére ingyenes.        
Minden további résztvevő regisztráció köteles, amely tartalmazza a szendvicsebédeket és a 

kávészüneteket. 
  

 10 000 Ft/fő                □fő 

 

 

 
 

 
 

 

 
Dátum:        Aláírás: 

Remedicon Kft. 
H-1027 Budapest, Ganz u. 16. 
Tel: +36-1-225 01 88 
Fax: +36-1-225 01 89 
E-mail: info@remedicon.hu 
www.remedicon.hu 
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