10 ans

il i BIERES ET SAVEURS

2 DU 2 AU 5 SEPTEMBRE 2011
BLCCLC_S Au Fort-Chambly
Saveurs

Veuillez retourner ce formulaire complété AVANT LE 26 AOUT 2011 & Alexandra
Miller-Campeau par courriel @ communications@bassinenfete.com ou par Fax
au 450 403-4096.

Aucune accréditation ne sera délivrée sans le formulaire d0ment complété.
Au-dela du 26 ao(t 2011, seules les demandes exceptionnelles seront prises en
considération.

1. QUI A DROIT A L'ACCREDITATION « PRESSE » ?

L'accréditation est accordée uniqguement aux journalistes qui couvrent
régulierement la gastronomie, I'événementiel, le culturel ou le tourisme.
Vofre accréditation vous donne acces au site de Bieres et Saveurs ainsi
qu’'aux espaces réserveés pour les médias.

2. DATE LIMITE : 26 ao0t 2011

Bieres et Saveurs ne peut garantir I'acceptation des demandes tardives
ou faites sur place pendant I'événement.

3. UTILISATION DE LA CARTE D'ACCREDITATION

La carte d'accréditation est nécessaire pour entrer sur le site de Bieres et
Saveurs et dans les espaces réservés aux medias. Elle est strictement
personnelle et ne peut donc pas étre prétée ni échangée, sous peine
d’annulation des droits d’acces.

Les accréditations seront disponibles sur place a la tente Accueil Média et
VIP : 1999, av. Bourgogne, Chambly.

Les accréditations sont valides pour une journée et elles doivent étre
retournées a la tente Accueil Média et Vip avant de quitter le site de
Bieres et Saveurs.



mailto:communications@bassinenfete.com

4. POUR OBTENIR LA CARTE D’ACCREDITATION

Veuillez remplir les champs suivants du formulaire :

* Champ obligatoire

COORDONNEES PERSONNELLES

*Nom :

*Prénom :

Adresse :

Ville : Province :

Code postal : * Téléphone (jour) :

Téléphone (soir) :

* Courriel :

MEDIA REPRESENTE

*Nom du média :

* Nom du supérieur :

* Titre émission/ chronique : Adresse :
*Ville : Province :
Code postal : *Téléphone :
* Courriel : Site Web :

Veuvuillez choisir votre assignation :

Presse écrite ou agence O
Radio O

Télévision O

Internet O

Photographe O
Cameraman O
Technicien O
Autres O

Je certifie que les renseignements donnés ci-dessus sont conformes et

complets.

Signature :




