Aussteller:
Ansprechpartner:
Stralle:

PLZ/Ort:
Tel./Mobil:

E-Mail:

TRANSPORTABRUF

O Hallenschau Nr.:

O Freiland:
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IGA 2027
RUHRGEBIET

IGA Metropole Ruhr 2027 gGmbH
Huyssenallee 82-88

45128 Essen

Mobil: +49 (0) 152 5629 1480
Mobil: +49 (0) 172 582 211 3
|.frotscher@iga2027.ruhr
c.klein@iga2027.ruhr

(Beachten Sie in der Ausstellungsordnung den Punkt Empfehlung zum Abschluss einer Transportversicherung.)

Auftraggeber: IGA Metropole Ruhr gGmbH

Abrufnummer:
(wird vom Ausstellerbiro ausgefiillt)

Ansprechpartner IGA Metropole Ruhr 2027 gGmbH:

Transport:

O vom Aussteller zur IGA Metropole Ruhr

O von der IGA Metropole Ruhr zum Aussteller

Art der Ladung:

Besonderheit:

Gewicht (kg): Warenwert (€):

Verpackt in/auf: betriebseigene

Europaletten: Stilick CC-Container: Stlick
Gitterboxen: Stick Holme: Stiick
Sonstiges: Bretter: Stlick

Wir méchten unsere Ware zurtickerhalten: Oja
Die Anfahrt zum Aussteller ist mit einem 40 t LKW mdglich: Oja
Zur Abholung/ Entladung wird eine Hebebiihne bendtigt: Oja
Die Ladung muss mit einem klimatisierten Fahrzeug transportiert werden: Oja
Temperatur min bis max °C:

Abholtermin am: von Uhr
Entladetermin am: von Uhr

speditions
CC-Container: Stick
Holme: Stuick
Bretter: Stuick
O nein
O nein
O nein
O nein
in
in

Kurze Anfahrtsbeschreibung zum Aussteller bzw. besondere Hinweise fiir die Anfahrt zum Aussteller:

Unterschrift des Zeichnungsberechtigten, Stempel des Ausstellers:

Ort, Datum:
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