14. MEDUNARODNI SALON
INDUSTRIJSKOG VLASNISTVA

ARHIMED

Moskva, Ruska Federacija
05. - 08. travnja 2011.

PRIJAVA IZLAGANJA

ime, prezime, adresa, telefon, fax 1 e-mail
autora inovacije

naziv tvrtke, adresa, telefon, fax 1 e-mail:

naziv inovacije:

sazeti opis 1inovacije (do 50 rijeci)

organizator:
HRVATSEKI =
SAVEZ "')
INOVATORA

10000 Zagreb

Trg Zrtava fasizma 14
www.inovator.hr
hsi@inovator.hr

izvrsni organizator:

=NV N2
INDVATORA
ZNGRERD

10000 Zagreb

Trg zrtava fasizma 14

tel. 01/4612-517

fax 01/4662-680
savez.inovatora.zagreba@zg.htnet.hr
www.savez-inovatora-zagreba.hr

pokrovitelj:
- GRAD ZAGREB

supokrovitelj:

- HRVATSKA
GOSPODARSKA KOMORA -
Zajednica za inventivni rad

usluge:

- izloZbeni prostor s uredenjem i
opremom

- prijevod opisa inovacije / novog
proizvoda na ruski jezik

- izrada panoa i ostalih
promotivnih materijala

- usluge zastupnickog teama na
izlozbi

- unos opisa inovacije u sluzbeni
katalog

- priprema Dana hrvatskih
izlagaca



prednosti inovacije u odnosu na stanje tehnike:

namjena inovacije:

oblik ostvarene zaStite prava industrijskog vlasniStva
/broj prijave ili priznatog prava/:

NAPOMENA:

kotizacija:

5.000,00 Kn

Moguce naknadno pokrivanje
troskova

kotizacije potporom

Ministarstva gospodarstva, rada i
poduzetnistva, po odnosnim
projektima prema zahtjevu svakog
izlagaca

rokovi:
rok prijave i dostava opisa

inovacije:
28. veljace 2011.

rok uplate kotizacije:
08. ozujka 2011.

Materijal za izradu plakata (crteze, fotografije, ...) dostavite na CD-u u prilogu.

Za put i boravak u Moskvi nudimo osobito povoljne uvjete!!!
Interes molimo najavite najkasnije do 28. veljace 2011.

Za sve dodatne informacije moZete se obratiti izvrsnom organizatoru ili pokrovitelju
- Savez inovatora Zagreba, tajnik, Neven Markovic, dipl. prav.
- Hrvatska gospodarska komora, Zajednica za inventivni rad,tajnica, Ljerka Nezic, dipl. ek.

Potpisom ove prijave prihvacam uvjete organizatora, potvrdujem svoje sudjelovanje na
izlozbi i obvezu naknade kotizacije. Potpisanu prijavu nije moguce otkazati.

Mjesto i datum. Potpis prijavitelja:



