中華民國營養師公會全國聯合會 - 第十一屆第二次年會
1、 攤位展示：

1. 展示日期：115年6月27日(日) 08：30 ~ 17：20

2. 展示地點：中山醫學大學附設醫院誠愛樓9樓(臺中市南區建國北路一段110號)
攤位選位時間預定於5月下旬辦理，相關細節容後通知。
3. 攤位價格：56,000元/個
攤位大小：300寬 x 100深 x 200高(單位：公分；有隔間)

4. 設備提供：公司名稱輸出、110V插座、長桌1張、摺疊椅3張、午餐2份。
5. 若有其他特殊需求，請事先提出申請，視項目需酌收費用。

6. 申請時間：即日起至115年6月10日止。
(1) 於4月30日18:00前報名並完成繳費者，享85折優惠價(47,600元)。
(2) 於5月20日18:00前報名並完成繳費者，享9折優惠價(50,400元)。
(3) 選位後若尚有位置，於6月10日截止日前報名並完成繳費者，依原價收費。

※若已報名但未完成繳費則不列入選位順序。

7. 申請流程：請先來電確認攤位數量狀況，填妥「攤位展示申請書」後email至本會秘書處(Email：cfoda.c9607@msa.hinet.net)，並致電確認，申請完成後請依前項申請時間完成繳費。
(1) 付款方式：
(2) 郵政劃撥帳號：18706444
郵政劃撥戶名：中華民國營養師公會全國聯合會
(3) 兆豐銀行 板橋分行(銀行代碼017、分行代碼2060)
戶名：中華民國營養師公會全國聯合會

帳號：20609080002


第十一屆第二次年會攤位展示申請書
	公司名稱
	

	公司名稱輸出
	(攤位展示名稱輸出用)

	聯絡人
	
	聯絡電話
	

	Email
	

	攤位數量
	
	提出申請日期
	

	攤位優惠/金額
	□ 85折、□ 9折、□ 原價；攤位總金額：             

	當天餐食
	□ 葷  □ 素    ※ 每攤位附2個便當(或等值餐劵)

	開立收據抬頭
	

	公司通訊地址
	

	公司負責人
	
	統一編號
	


※ 預設配電皆為110V，如有需配220V者，請事先提出申請。
※ 如有其他特殊需求，亦請事先提出，謝謝！
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