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MmonNTREAL

17-18 octobre 2019
Place Bonaventure

INFORMATION DE L'EXPEDITEUR / SHIPPER INFORMATION

Nom de la compagnie / Company name:

Adresse / Address Ville / City:
Province / Etat / State:
Téléphone / Phone: Télécopieur / Fax: Code postal / Postal code:
Personne ressource / Contact : Courriel / Email:
Date de cueillette / Pick up date: Heure de cueillette / Pick up time:
Heures d'affaire / Business hours: Quai de déchargement / Loading dock
Courtier en douanes / Customs broker: [JOui/ Yes [1Non / No
J'expédie a I'entrepdt a I'avance / | will be shipping to the Documents de douane ci-joints / Custom paperwork attached
advance warehouse OOui/Yes [Non/No [JOui/Yes [INon/No
Nom de I'exposition / Show name: Lieu de I'exposition / Exhibition Facility:
Place Bonaventure
Personne contact / Contact person: |Té|éphone / Phone:

Date de livraison / Delivery date: Heure de livraison / Delivery time:
SERVICE DEMANDE / REQUIRED SERVICE

[J Montage / Move-in

[1 Démontage / Move-out

ITEM A EXPEDIER / ITEM TO SHIP

[J Aller-simple / One way [] Aller - retour / Round Trip

# total de morceaux . . Poids estimé

Dimensions . .
Total # of pieces Estimated weight
Valeur déclarée / Declared value: Poids total / Total weight:

Signature de reldche / Release signature

Pour autoriser la livraison sans une signature
To authorize delivery without obtaining signature

# STAND
COMPAGNIE / COMPANY /
BOOTH #

Toutes les commandes sont soumises aux politiques de paiement et aux limites de responsabilités de GES Canada Ltée stipulées dans ce manuel
de I'exposant.

All orders are governed by the GES Canada Ltd. Payment Policy and Limits of Liability & Responsibility as specified in this Exhibitor's kit.

Faites parvenir votre commande par: Please send your order by:

Télécopieur | Fax 1(514) 367-5115 Courriel | E-mail  montreal@ges.com


paqueam
Tampon 


Formulaire de paiement

17-18 octobre 2019
Place Bonaventure

$® Salon national # Foire nationale e Salon E
FACEDUCATION  SRTEMPLON AACeionee ™

NOM DE COMPAGNIE NO STAND NOM CONTACT
RUE TELEPHONE COURRIEL
VILLE TELECOPIEUR NOM ET TELEPHONE DU REPRESENTANT SUR LE SITE

PROVINCE/ETAT CODE POSTAL

Paiement des services - GES Canada Ltée exige le paiement complet au moment
ou les services sont commandés. De plus, lors de votre commande initiale, nous
vous demandons un numéro de carte de crédit accompagné du formulaire
d'autorisation afin de I'utiliser pour couvrir les colts relatifs a nos services, mais
sans en limiter la portée; entre autre afin de facturer le temps et/ou le poids réel
de la main-d'oeuvre et la manutention qui n'auraient pas été couverts lors du
paiement initial. Toutes les taxes applicables seront également ajoutées et portées
a votre compte de carte de crédit.

Prix escomptés - Afin de profiter des meilleurs prix, vos commandes doivent avoir
été regues, accompagnées de votre paiement, le ou avant la date butoir indiquée
pour les prix escomptés.

Mode de paiement - GES Canada Ltée accepte les modes de paiement suivants :
American Express, Mastercard, Visa, chéque et transfert bancaire. Les bons de
commande d'achat ne sont pas considérés comme un paiement valable. Des frais
seront facturés pour tout cheque sans provision ou tout transfert bancaire et ce,
afin de couvrir les frais bancaires encourus par GES Canada Ltée.

Exemption des taxes - Si vous étes exempté des taxes au Canada vous devez
inclure votre certificat d'exemption de TPS et/ou TVQ a votre commande.

Modification & Annulation - Il est de la responsabilité de I'exposant d'informer le
représentant de GES Canada Ltée de tout probléme ou modification en ce qui a
trait a sa commande. Aucun crédit ou ajustement ne sera émis apres la fermeture
du salon. Certains items, services ou colts de main-d’ceuvre sont sujets a des frais
d’annulation de 50% a 100% du codit total selon le statut de l'installation, du travail
effectué, et/ou des colts et frais de GES Canada Ltée relié a la préparation et/ou
I'installation.

Des frais de retard mensuel jusqu'a 1,5% seront appliqués sur tout solde non payé
apres la fermeture de I'événement ou tout solde provenant d'une carte de crédit
erronée.

Nous utiliserons votre autorisation de paiement par carte de crédit pour régler
tous les frais additionnels encourus par vos représentants lors du montage.

Si vous avez des questions concernant notre politique de paiement, nous vous
invitons a communiquer avec nous ou visiter notre bureau de services pendant le
montage.

Faites parvenir votre commande par:

1(514) 367-5115

Please send your order by:

Courriel | E-mail montreal@ges.com

Télécopieur | Fax

En complétant cette commande j'accepte la politique de paiement selon

les termes et conditions du contrat avec GES Canada Ltée

SIGNATURE AUTORISEE

Date: NOM AUTORISE - LETTRES MOULEES SVP

Autorisation de paiement par carte de cré

‘ormations obligatoires

Numéro carte de crédit

Date d'expiration

Code de sécurité

O VISA 0O AMEX
Nom du détenteur de la carte

O Mastercard

Signature du détenteur de la carte

PAIEMENT COMPLET REQUIS S

Cheque fait a I'ordre de GES CANADA Ltée. Votre cheque doit étre regu 2
semaines avant la premiére journée du montage.

Montant du chéque joint a ma commande:

COMPAGNIE # STAND



paqueam
Tampon 


Virement bancaire / Transfert de fonds

électronique

s

5675 McLaughlin Road, Mississauga, Ontario, L5R 3K5 téléphone: 905-253-0500 Télécopieur: 205-283-0501

5.V.P., veuillez remplir ce formulaire et le retourner a : Jolanta Baloniak, Comptes recevables
GES Canada Limitée
Courriel: ar@ges.com Télécopieur: 905-283-0501

Votre nom de compagnie:

Nom du Contact:

No. Téléphone du Contact:

Numéro de kiosque: Nom du Salon:

INFORMATION BANCAIRE GES

5.V.P., inclure toutes les informations de fagon & ce que les fonds se rendent correctement & notre banque

Nom du compte:
Mom de la banque:
Adresse:

Code de bangue:
No. de transit:
MNo. de compte:

MNo. de compte:
Banque bénéficiaire:
Code Swift:

Montant de la facture:

*Frais de banque minimum:
Total:

GES Canada Limited
Banque de Montréal
350 - Ve Avenue SW
Calgary, AB
T2P 3N9

Pour effectuer un transfert en
DOLLARS CANADIENS (5CAN)

Pour effectuer un transfert en
DOLLARS AMERICAINS (3U5)

G Transfert de fonds électronique/Dépdt direct @

001 Code de banque

00109 No. de transit

1967-990 Mo. de compte
Virement bancaire

1967-990 MNo. de compte

//CCO00100109 Banque bénéficiaire

BOFMCAM2 Banque intermédiaire

Code Swift
Routing / BIC f NCC / BSC ou numéro ABA

- 001
- 00109
D 4773-410

- 4773-410
: /CCO00100109

- Wells Fargo Bank (FKA Wachovia)
- PNBPUS3NNYC

- 026005092

Date du transfert:

$20.00 (Amérique du Nord) $40.00 (International)

Veuillez noter:

S.V.P. vous assurer de transférer les fonds dans les dél

ais requis sur votre formulaire de

commande. Des suppléments seront appliqués pour les paiements en retard et pourrraient

entrainer des délais de services.

*Les frais bancaires minimum affichés plus haut reflétent les frais de banque de GES seulement.
Tout autres frais de virement bancaire ou transfert de fonds électronique sont la responsabilité
de l'exposant.





