SOCIETE :

FORME JURIDIQUE :

NOM DU CONTACT :

N° ENTREPRISE :

ADRESSE :

CODE POSTAL :

LOCALITE :

TELEPHONE :

FAX :

E-MAIL :

1. Passe commande de la formule :

Places concert

Excellence a2500,-€ L]
Premium a1000,-€ L]
Gold a 500-€
Classic a 300-€ (12
Basic a 150-€ (6]

Places VIP
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2. Souhaite acquérir complémentairement :

Quantité

Prix total

Jetons "boissons" a 18,- €/dizaine | | 1

Uniquement pour formules Basic, Classic, Gold
Entrées pour le concert du 26/04
210, €/I'unité 1

Entrées pour l'espace VIP du 26/04

3 60,- €/l'unité [ | |

3. S'engage & fournir un logo de 1'entreprise
(sous format .gif ou .eps) pour la date limite
du 15 mars 2014.

Adresse e-mail: contact2014@childerock.be

4. S'engage & payer la somme de
sur le compte:

IBAN : ING BD65 3701 1457 7396

BIC : BBRUBEBB

pour la date limite du 15 mars 2014 avec la mention "sponsoring
Childerock 2014"

Pour Childerock, Pour le partenaire,
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