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FORMULAIRE DE PARTENARIAT- OFFICE DE TOURISME 2026

FORMULE N°1 : A PARTIR DE 95 EURO/AN +36€ SI EXTERIEUR

(HOTELS / RESIDENCES : SE REPORTER A LA GRILLE TARIFAIRE)

CETTE FORMULE COMPREND :

< Une photo en format paysage en qualité minimum de 1,5 Mo

< Un descriptif de valorisation de 5 lignes

< Les Coordonnées complétes : adresse, mail, téléphone, site internet

# Un lien direct sur votre site internet.

& Un tarif préférentiel pour une publicité sur le plan de ville ou le guide touristique de Maussane Les Alpilles, selon
I'année

< Vos coordonnées dans I'annuaire des partenaires

# La présence sur nos supports de communication (liste des hébergements, liste des restaurants...)

& Un acces aux présentoirs de 1'Office de Tourisme pour déposer vos brochures, flyers...

& Animation et mise en réseau des partenaires (lettre d’information, rencontres de promotion, présence sur nos mailings...)

A COMPLETER :

ETABLISSEMENT :

..........................................................................................................................

RESPONSABLE / PROPRIETATIRE : tueuiurueueiatnenrnrnrueeeearncasnresnenseseasasosnsnsssnsasnseasnses
ADRESSE :

N° de voie :

Rue / Chemin :

Code Postal :

Ville :

ADRESSE FACTURATION (SI DIFFERENTE) : N° de voie :

N° de voie :
Rue / Chemin :
Code Postal :
Ville :

CONTACT :

TEL : MOBILE :

E-MAIL : SITE WEB :




TYPE D’ETABLISSEMENT :

O CHAMBRE D’HOTES O LOCATION DE MEUBLES O RESIDENCE OU VILLAGE
VACANCES
O HOTEL O RESTAURANT O COMMERCE/ARTISAN/AGRICULTEURY

O AGENCE IMMOBILIERE [O EXTERIEUR A MAUSSANE
*PRECISER ACTIVITE :

LABEL(S) : O0 NON O our : LESQUELS (EX : PRECISER QUELS HANDICAPS SI
TOURISME ET HANDICAP & cintut et vun cee ven cee ten een ee sen eae see sen ene sen aen ses sen ans sen aen sns sen ens sne nens

CLASSEMENT : VEUILLEZ INDIQUER :
LE NIVEAU (NOMBRE D’ETOILES ; EPIS ; CLES ET AUTRES...) : ..
LA DATE DE CLASSEMENT : cevuutvervuneee cenanes

ACCESSIBILITE PERSONNES A MOBILITE REDUITE : 0 NON O oul

VOS TARIFS : VEUILLEZ INDIQUER VOS TARIFS (FOURCHETTE BASSE SAISON /HAUTE
SAISON)

PERIODE D’'OUVERTURE : MERCI D'INDIQUER VOTRE PERIODE D’OUVERTURE /DE FERMETURE

LES ANIMAUX SONT-ILS ACCEPTES DANS VOTRE ETABLISSEMENT ? O NON O oul

DESCRIPTIF DE VOTRE ACTIVITE
TRANSMETTRE :
2 photos dont une en format paysage de qualité minimum de 1,5 Mo

+ descriptif de 250 caractéres espaces compris pour la formule n° 1
* Envoyez vos fichiers, jpeg, a tourisme@maussanelesalpilles.fr

Date : / / Signature :
__/‘“"H " OFFICE DE TOURISME DE MAUSSANE-LES-ALPILLES
’ F""m_ AVENUE DES ALPILLES — 13520 MAUSSANE LES ALPILLES
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