ﬂ. FORMULAIRE POUR PROFESSIONNELS DU SECTEUR MICE r%':-':?
OPT www.meetingpointbelgium.be BELGIUM
Wallonie'Bruxelles

Formulaire a renvoyer complété et signé par fax au 02/513 95 66 P ———

Convention Bureau Wallonie-Bruxelles,

Un département de I'Office de Promotion du Tourisme
Nadine VERHEYE - eMail : nadine.verheye@opt.be
Rue Saint Bernard 30 - 1060 BRUXELLES

Tél.: 02/504.02.35 - Fax: 02/513.95.66

Coordonnées de la ressource [o]
CATEGORIE : SUPPLIERS

Veuillez joindre a ce questionnaire &
transmettre a I'O.P.T. — Service MICE,
une diapositive (24x36mm, minimum), un
document numérisé «haute définition» ou
une photo (10x15cm, minimum) couleur
récente et de bonne qualité de votre
établissement.

Veuillez mentionner le Copyright de la
photo. Seules les photos accompagnées
du copyright seront publiées sur notre site
Internet et dans nos brochures. Pour tout
renseignement, téléphonez au
02/504 02 35 — email :
nadine.verheye@opt.be

Veuillez CORRIGER et/ou
COMPLETER les données
reprises sur ce document.
Ceci vous permet une
insertion GRATUITE sur
notre site Internet

(www.meetingpointbelgium.be)

+ un lien vers votre site.

Copyright obligatoire :

PROVINCE :
COMMUNE :
NOM :
ADRESSE:

TELEPHONE :
FAX:

E-MAIL :
WEBSITE :

Cochez I'activité ou les activités qui vous correspondent :

Vehicles Rental
[ ] Air bound co
[ ] Bicycle Rental
[ ] CarRental
[ ] Coach Rental
[ ] Horse Carriage

[ ] Limousine Rental

Audiovisual - Logistic supports - Mail house

[ ] Audio-visual aids
[ ] Realisation of brochures
[ ] Video report

Badges - Gifts - Stands - Decorati
[ ] Badges
[ ] Gifts
[ ] Stand contractors

[ ] Tent hire

[ ] Decoration

Translation - Interpretation - Hostess
[ ] Interpretation agency

[ ] Translation agency
[ ] Hostess

[ ] Communication/Promotion services
Hotel Reservation Offices

[ ] Photographer [ | Reservation Offices

[ ] Computer/software Catering - Renting of crockery

[] Logistic support [] Catering

[ ] Mail house [ ] Renting of crockery

Spécialités (thémes, activités) : Veuillez expliquer votre activité en maximum 250 caracteéres,

PERSONNE DE CONTACT (données non diffusées - utilisation interne uniquement)

Nom et fonction: - Tél. :
Fax
Rue etn®:
E-MAIL e

Code Postal et Localité :

Nom + Signature :
(personne qui compléte ce formulaire)

(précédée de la mention: "lu et approuvé”)



