BON DE COMMANDE

§0RTEI( SITE INTERNET

DESIGNATION Tarif HT Votre Commande
Site Internet Offre Présence (Tarif annuel) 99€ /AN
ou
Site Internet Offre ESsentiel (Tarif annuel) 119 € /AN
ou
Site Internet Offre PO + (Tarif annuel) 149 € / AN
Options : Géolocalisation via GoogleMaps :
Tarif annuel en supplément de I'abonnement du site 10€ /AN
TOTAL HT :
TVA:
TOTALTTC:

Cette offre sans aucun engagement de durée est renouvelable par tacite reconduction. Elle est résiliable deux mois avant la date d’échéance
par lettre recommandée avec AR a: ORATA, BP 10, 38880 AUTRANS.

Nous vous remercions de compléter les renseignements nécessaires a la création de votre site au dos de ce document.

Nous vous ferons parvenir la facture correspondant a votre commande et vous communiguerons l'adresse (nom de domaine) de votre site ainsi
que les identifiants, mot de passe et informations utiles pour la mise a jour de celui-ci dés sa mise en ligne.

Nom de domaine souhaité sous réserve de disponibilité (ex : www.auto-ecole-dupont.com) :

WWW.
Si vous n'avez pas d'idée, nous en rechercherons un pour vous en fonction du nom de votre auto-école.

FACTURATION a établir a:

Dénomination sociale :

Adresse :

Code postal, ville :

Téléphone : E-mail pro

CONTACT référent pour Orata :

Nom, prénom : Téléphone :
Mobile : Email :
Fait a : le,

Nom et prénom du signataire :

Signature précédée de la mention « lu et approuveé »



Formations et particularités :

O Permis auto O AAC O Conduite supervisée Canduite encadrée
O Véhicule aménagé O Permis a1 EURO O RemedE(B)

O BSR O Permis moto 125 O Permis moto @miebateau

O Stage auto O Stage moto O Stage PernoiésHorganisation ou vente)

O Poids lourds O Autocar O CACES O BEPECRSE

O Eco conduite O Post permis O Code en li¢fpieoui, avec quelle solution ?)

Adhérent (ANPER, CER, ECF, ELIT, ...):

Bureau N°L

Nom :

Adresse :

Code postal

Ville :

Téléphone(s) :

Fax:

Email :
Horaires

Bureau N3

Nom :

Adresse :

Code postal

Ville :

Téléphone(s) :

Fax:

Email :
Horaires

Bureau N2

Nom :

Adresse :

Code postal

Ville :

Téléphone(s) :

Fax:

Email :
Horaires

Bureau N4

Nom :

Adresse :

Code postal

Ville :

Téléphone(s) :

Fax:

Email :
Horaires



