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Departamento de Comercio Exterior


REMITIR RESPUESTA A:

CÁMARA DE COMERCIO DE LAS PALMAS

FAX: 928 362 350 
FICHA DE INSCRIPCIÓN

ENCUENTRO EMPRESARIAL CANARIAS - MAURITANIA
Nouakchott 26 – 28 de Mayo de 2008

Nombre de la empresa:       
Teléfono:      

        FAX:      

Móvil:      
Dirección:       




     País:      
Ciudad:      




Código Postal:      
Pagina Web:      



  
  E-Mail:      
Actividad de la empresa:      


      CIF:      
Persona que efectuará el viaje:      


      
Cargo dentro de la empresa:      
DNI:      


        Fecha de Nacimiento:      
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FIRMA Y SELLO

En cumplimiento del art. 5 de la Ley 15/1999 de 13 de Diciembre, por la que se regula el derecho de información en la recogida de los datos, se advierte de los siguientes extremos: Los datos de carácter personal, que pudieran constar en este documento se incorporarán en un fichero automatizado, pasando a formar parte de la base de datos llamada Comercio Exterior. En virtud del art. 6 del mismo texto legal podrán ser utilizados para la gestión y control de Cámara de Comercio Oficial Industria y Navegación de Las Palmas, sita en la Calle León y Castillo, 24, CP 35003, Las Palmas de Gran Canaria, pudiendo ser cedidos y tratados en función de la normativa y las necesidades legales de la empresa. De la misma forma se informa que tiene derecho a acceder a sus datos personales, rectificarlos o en su caso cancelarlos, en la dirección anteriormente señalada. 
Empresa:      

Persona que efectuara el viaje:      
Cargo dentro de la empresa:      
1. Productos / Actividad a promocionar:

1   
        





2    
        




3    
        






2. Comente el objetivo perseguido por su empresa en el encuentro:

	Busco Distribuidor
	Estudio de Mercado
	Búsqueda de socios
	Consolidación de Ventas
	Otros

(Indique cuáles)

	     
	     
	     
	     
	     


3. Describa detalladamente el perfil de las empresas con las que desea entrevistarse:

	SECTOR
	ACTIVIDAD 

(Comercial – Productora)
	Productos

	     
	     
	     


4. Quiere que se le organicen entrevistas con alguna  empresa u organización en concreto:

	Empresa
	P. Contacto
	EMail
	Teléfono
	Fax

	     
	     
	     
	     
	     


5. Por favor, señale cualquier aspecto que crea interesante para el buen desarrollo de su participación en la Misión Comercial.

	     
     


Departamento de Comercio Exterior

Cámara Oficial de Comercio,




Francisco Gourié, 107 2º

Industria y Navegación de Las Palmas





35003 Las Palmas de GC

www.camaralp..org 





Tel.: ++ 34 928 391111

comercioexterior@camaralp.es 

Fax: ++ 34 928 362350

_1002122483.bin

