
      Nom de l 'exposant à faire figurer sur l'enseigne du stand (20 caractères maximum ) 
 اسم العارض  (20 حرفا حد أقصى)   

L'intégralité de ce montant est à régler par chèque libellé au nom de CCI Zibans ou par virement au compte ouvert auprès de 

la BADR Banque  Agence  - Biskra. Compte n° :003003931048983000  22   au plus tard avant la date de prise de possession 

du stand. 

 du 02 au 04 décembre 2017,  Biskra –Algérie 
Site  web: www.sidab.caci.dz  E-mail : info@ sidab.dz 

Expsant  /  العارض : 

Adresse  / العنوان : 

Ville / المدينة : Wilaya /  الولاية : Code postal  /الرمز البريدي : 

Tel / الهاتف : Fax /فاكس : Email / البريد  الإلكتروني : 

Site Internet  / موقع الكتروني : 

Numéro du R.C /  رقم : Numéro d'identification fiscale / رقمالتعريف   الضريبي  : 

Personne à contacter  /  : الاتصال  بالسيد

Mob/ المحمول : Mail /  : البريد الإلكتروني 

FORMULAIRE DE  PARTICIPATION EXPOSANT NATIONAL

استمارة تسجیل العارض الوطني 
Identification de l'Exposant 

 بيانات العارض 

Réservation de votre stand

جناحكم  حجز  

• Droits d'inscription  /  DA 10.000  حقوق   التسجيل 

 • Emplacement  aménagé  / 4.500 مساحة      مجهزة DA / m2

• Emplacement  extérieur / 2.700 مساحة     خارجية DA / m2
.….…………..DA 

 Publicité  sur catalogue  / في   الدليل   إشهار  

 page intérieure couleur/35.000 : صفحة  داخلية ملونة DA   2éme et 3éme de couverture 345.000 الغلاف رقم 2 و DA 

 page intérieure NB/ 25.000   : صفحة   داخلية غير ملونة DA      4éme de couverture 4 80.000   الغلاف  رقم DA 

 ½ page intérieure couleur/  20.000    : ½ صفحة  داخلية  ملونة DA 

…...…………DA 

المجموع    TOTAL HT = ....................DA 

T.V.A 19% = ………………DA

المجموع    TOTAL TTC = ....................DA 

 غرفة التجارة والصناعة

للزيبان بولاية بسكر

  Organisateurs 

http://www.sanist.dz/


Le   soussigné   sollicite   sa   participation   au 3ème Salon International  de la Datte de Biskra (SIDABTECH) qui se tiendra

du 02 au 05 décembre 2017 à Biskra.

Nom, prénom, fonction de l'exposant ou du son représentant légal : ............................................................... 
ضراعلا  عيقوتو  ةفيظولاو  بقللاو  ينوناقلا أومسلاا  هلثمم   ..................................................................  

Signature 

 إمضاء

Fait à………………..  Le……………………. 

Cachet humide de l’entreprise 

  Formulaire à retourner  à CCI Zibans ou CACI  : 
 Chambre de Commerce et d’industrie des  Zibans   
 Fax : 213 (0) 033.52.07.42  / e-mail : ccideszibans@yahoo.fr 

 Chambre Algérienne de Commerce et d'Industrie ( CACI)  Fax :  
+ 213(0)21 96.70.70 /  e-mail : info@sidab.caci.dz 

votre activité    نشاطكم   
   Quelle est l'activité principale exercée par votre entreprise

 Organisateurs 

الممضي أسفله يطلب المشاركة في المعرض الدولي  للتمور ببسكرة المنعقد من 02 الى 05 ديسمبر 2017 ، ببسكرة

.تمــور اصليــة جزائرية  كمنتوج    

المنتجــات مشــتقة من التمور    

تجهيــزات و آلرافعــات ، جــرارات ات ف�حيــة

.تجهيــزات وأنظمة الري    

.تجهيــزات وأنظمــة التدخيــن ومعالجة التمور 

.تجهيــزات تحويل التمور وإنتاج المشــتقات    

.آ�ت الفــرز، و التكييف    

. ا��دوات

. الســ�لم    

 

.تجهيــزات التخزين  

.الشــريط الب�ستيكي  

مــواد حماية النباتات والمضــادة للطفيليات 

 المــواد الكيميائية ومعالجة التمور وأشــجار النخيل

.البنوك    

.شــركات التأمين    

.مــدارس ومعاهد الف�حة    

معاهــد ومراكز البحث    

.تغليــف الكرتون  

.تغليــف وتعبئة الزجاج    

التغليف الب�ســتكي    

...............................................

...............................................

الثالث

mailto:ccideszibans@yahoo.fr



