
FORNITURE ELETTRICHE E SERVIZI

ITALIAN DENTAL SHOW - COLLOQUIUM DENTAL  ·  17 - 18 - 19 OTTOBRE 2024  ·  CENTRO FIERA DI MONTICHIARI (BS)

ALLEGATO C

Data ________________________        Timbro e firma __________________________________

* Da riportare sul MODULO RICHIESTA STAND - ARREDI - SERVIZI alla voce ALLEGATO C - FORNITURE ELETTRICHE E SERVIZI

TOTALE IMPONIBILE (A + B + C + D)* € _______

I.V.A. € _______

TOTALE € _______

B ARIA COMPRESSA QUANTITÀ PREZZO TOTALE

 Allaccio alla rete distributiva di aria compressa  N. prese ____ € 250,00 € _________

C CONNETTIVITÀ QUANTITÀ PREZZO TOTALE



Connessione internet Wi-Fi (per i 3 giorni di manifestazione)
Ogni ticket consente la navigazione per un solo dispositivo. 
L’utilizzatore del servizio di connessione Wi-Fi dichiara di aver visionato 
ed accettato il regolamento contenente le specifiche tecniche.

N.  ticket

________
€ 50,00 € _________

 CONNESSIONE CON CAVO DI RETE Preventivo su richiesta € _________

D
SERVIZIO PULIZIE STAND 
PER I TRE GIORNI DI MANIFESTAZIONE

PREZZO
UNITARIO

TOTALE

 Stand 9 mq. € 35,00 € _________

 Stand 16 mq. € 55,00 € _________

 Stand 32 mq. € 70,00 € _________

 Stand 48 mq. € 80,00 € _________

 Stand da 64 mq. a 96 mq. € 110,00 € _________

A
ALLACCIO ELETTRICO ED AUMENTO DI POTENZA 
(standard: 1 kw)

QUANTITÀ PREZZO TOTALE



STAND PREALLESTITO
CON IMPIANTO ELETTRICO E RELATIVE CERTIFICAZIONI 
A CURA DEL CENTRO FIERA
Allaccio impianto elettrico stand alla rete distributiva 
con consumi compresi fino a 1 Kw

N. ________ € 230,00 € _________



STAND CON ALLESTIMENTO 
A CURA DELL’ESPOSITORE / ALLESTITORE
Allaccio alla rete distributiva con consumi compresi fino a 1 Kw
(L’Espositore / Allestitore dovrà essere in possesso di proprio 
quadro elettrico cablato e certifica a norma di legge)

N. ________ € 230,00 € _________



Richiesta Kw aggiuntivi     MONOFASE     TRIFASE

Note: ________________________________________________________

______________________________________________________________

N. Kw ______ € 40,00 € _________
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