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Section : Franchise

                          #AVV :                                     #Client :     vvvvvvvv                   

SVP complétez  le formulaire suivant :
Nom de l'entreprise :

Adresse :                                                                                                 Ville :

Province :                         Code Postal :

Personne de contact:

Fonction :                         

                            Courriel :

Téléphone :                       

                            Télécopieur :
Mode de payement de l’annonce :   

Cheque 






Carte de crédit  Master Card


No de carte de crédit:


           Visa



Date d’expiration de carte de crédit :

Date de début parution (j-m-a) :

Durée de parution :  

Location disponible (Région/Ville) :
 

Title d’annonce:                                                                                 
Description (en français) :

Ad’s title :                                          
Description (en anglais) :


Établi depuis : 
Succursales établies ( Canada/Québec)

Investissement total :

Mise de fonds :

Redevances :

Services initiaux :

Site Web :

SVP envoyez ce formulaire complété ensemble avec le logo en format .JPG ou .GIF,   RGB avec 180 x 140 pixels et résolution de 72 DPI  à l’adresse ventes@affairesavendre.com ou par  FAX 450-651-3298


Oui, je suis d’accord avec les conditions et le prix de 99$ plus tx/2sem. Le payement sera effectué avec 

cheque ou carte de crédit comme spécifié en haut.

Nom :                                                    Signature : 

Date :

