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Este formulário deverá ser preenchido obrigatoriamente em letra de forma pelos expositores de montagem básica.

Para ser preenchido e enviado a MONTADORA OFICIAL para o e-mail: eventos.montadoraoficial@gmail.com até o dia 31 de março de 2026
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EMPRESA / NOME DO RESPONSÁVEL:	Nº DO STAND:

	
Nº DO TELEFONE E FAX:

	
E-MAIL:

	
ASSINATURA DO RESPONSÁVEL:

	
DATA DA SOLICITAÇÃO:
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