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BON DE COMMANDE

Nom de votre organisation :  

Contact principal et téléphone : 

Adresse de facturation :

Code postal : ……………………………..  VILLE :……………………………….

Date de votre commande :   …….   / …… / ……..


	DATE ET JOUR 
DE LA SORTIE
	STATION CHOISIE
	QUANTITES

	………………………
………………………
	
………………………………………….…………………….

	…………………..

	ASSURANCE ASSUR GLISS AU PRIX DE 3.50€ / Jour
Liste nominative obligatoire en format Excel

	…………………..

	

	OBLIGATOIRE
Nom, prénom et téléphone du responsable de la sortie

	…………………..…………………..…………………..…………………..…………………..…………………..




Le bon d’échange devra obligatoirement être signé par la station, indiquer les quantités de forfaits réellement retirés et renvoyé à groupeski@skipower.ski après la sortie.



Vos contacts : 
Audrey LLORT 06 60 58 42 57 
Océane FOLLAIN 06 63 88 14 22

Adresse mail unique pour l’envoi de votre commande : GROUPESKI@SKIPOWER.SKI 
Copie : ofollain@skiloisirsdiffusion.com
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