
Raison sociale :  ...........................................................................................................................................................................................................................
Secteur d’activité : .......................................................................................................................................................................................................................
Nom : ...............................................................................................  Prénom : ...........................................................................................................
Adresse: ........................................................................................................................................................................................................................................
Code postal ...............................................................................Ville : ..........................................................................................................................................
Email : ........................................................................................................................................ Téléphone : .............................................................................
SIRET : ...........................................................................................................................................................................................................................................
TVA Intracommunautaire : .........................................................................................................................................................................................................

Pour toute demande d’emplacement, merci de renseigner ce  
document et le renvoyer par mail à l’une des personnes de l’équipe

Alexandre FIGÈRE m 06 27 59 78 69   k alexandre.figere@editions-lariviere.com

Nathalie Chignac m 06 83 87 29 17   k nathalie.chignac@editions-lariviere.com

Manuel Vigo m 06 65 32 63 20   k manuel.vigo@editions-lariviere.com

DEMANDE D’EMPLACEMENT

4 ET 5 
OCTOBRE 2025
CNTS - CHATEAUROUX

DESIGNATION Prix unitaire HT Quantité Prix HT
STAND   
Stand (équipé de cloison, moquette et enseigne à votre nom)   
Je réserve un stand de ................... m2 (minimum 9 m2) 150 € X                                m2 € HT
Angle ouvert 195 € X € HT
Frais de dossier (assurance incluse) 130 € 1 130 € HT
OPÉRATION COMMERCIALE   
Alvéole Catégorie B à vos couleurs 4 500 € X € HT
Aire de Ball Trap à vos couleurs 3 700 € X € HT
Aire de Tir Longue Distance 200 m / 600 m à vos couleurs 3 400 € X € HT
VISIBILITÉ TERRAIN   
Pack Visibilité Entrée + Salon (8 Banderoles & 8 Oriflammes) 4 500 €  X € HT
Pack Visibilité 5 Totems 1 500 €  X € HT
Pack Visibilité Cube Géant 4 m x 4 m 8 000 € X € HT
Pack Visibilité Cube Géant 6 m x 6 m 12 000 € X € HT
PROGRAMME OFFICIEL   
1 page Quadri 2 000 € X € HT
2EME de couverture (sous réserve de disponibilité) 2 500 €  X € HT
3EME de couverture (sous réserve de disponibilité) 2 500 €  X € HT
4EME de couverture (sous réserve de disponibilité) 3 000 €  X € HT
Double Page 4 000 €  X € HT
  TOTAL HT € HT
  TVA 20% €
  TOTAL TTC € TTC
  Acompte 40% € TTC

Bon pour accord / Signature / Cachet / Date
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