
 
 

III – COMMANDES 

SUPPLEMENTAIRES 
  

 
A retourner avant le 02 mai 2008 à Quentin POUILLARD - PACKAGE 

ORGANISATION 
Tél : +33 (0)4 78 17 62 31 - Fax : + 33 (0)4 78 17 62 57 - siec@gl-events.com

 
N° de stand : ............ 

Vous avez la possibilité de commander des prestations 
complémentaires directement auprès de Package Organisation. 
 

Pour toute commande de mobilier ou de matériel audio, vidéo, ou informatique,  
merci de vous référer aux catalogues joints. 

Afin d’éviter tout risque d’erreur, merci d’écrire vos indications en lettres capitales. 
 

 
 
 
 
 
 

• Location de Décoration Florale       
 

Pour toute commande de décoration florale, merci de vous référer au catalogue joint. 
Afin d’éviter tout risque d’erreur, merci d’écrire vos indications en lettres capitales. 

 
 
 
 

Réf. Désignation Prix Unitaire Quantité Prix Total €HT 
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          
          

TOTAL DECORATION FLORALE € HT    

mailto:siec@gl-events.com


 
o Responsable du stand 

Société ................................................................................................................  
Adresse ...............................................................................................................  
Ville ............................................CP ....................................... Pays .....................  
Téléphone .................................. Fax ...................................................................  
Nom............................................................Prénom.............................................  
Fonction...............................................................................................................  
Téléphone .................................. Fax ............................. E-mail .............................  
 

o Règlement : 
□ Je règle par chèque, à établir à l’ordre du CICC 
□ Je règle par  carte bancaire 
Veuillez débiter mon compte d’un montant de ……………………. €  
             
Numéro de carte    Date d’expiration : …../………     
 
 
 
Cachet et signature 

 


