
CONTACT DETAILS

PROFIL DE LA SOCIETE

NOM       .................................................................................................................................................... PRENOM ..............................................................................................................................................

TEL  DIRECT    .............................................................................................................................................

FAX DIRECT    ...........................................................................................................................................

DIRECT EMAIL   ..........................................................................................................................................

PRINCIPAUX CLIENTS DANS LA TV AFRICAINE COUVERTURE TERRITORIALE D'ACHATS MÉDIAS

RAISONS DE PARTICIPATION À DISCOP AFRICA

ACHATS DE TEMPS D'ANTENNE

PLACEMENT DE PRODUIT

GESTION DE COMPTES

COMMERCIALISATION INTERACTIVE/SMS

FONCTION       ..................................................................................................................................................

DOMAINE

PORTABLE    .............................................................................................................................................

NATIONAL UNIQUEMENT

AUTRES PAYS AFRICAINS

RÉSEAUTAGE AVEC DES PROFESSIONNELS DU SECTEUR, PARTAGE D'INFORMATION ET APPRENDRE DES EXPERTS

IDENTIFIER DU CONTENU DE TÉLÉVISION INNOVANT

SERVICES INCLUS

LE CONTRAT DOIT ÊTRE SIGNÉ ET ENVOYÉ PAR FAX AU + 33 1 42 29 34 74

AUTRE ............................................................................................................................................................

I. __________________________________________ 

2. __________________________________________ 

3. __________________________________________ 

4. __________________________________________ 

I. __________________________________________

2. __________________________________________

3. __________________________________________

INTÉRESSÉ DANS DES OPPORTUNITES DE PLACEMENT DE PRODUIT

INTÉRESSÉ PAR LES OPERATIONS DE BARTERING

INTÉRESSÉ DANS LES SERVICES INTERACTIFS/SMS

FORMULAIRE DIRECTEUR EXECUTIF DE PUBLICITÉ

INFORMATION SUR LA SOCIETE 

NOM DE SOCIETE ...............................................................................................................................................................................................................   DATE DE CREATION ..........................................................

ADRESSE ...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

VILLE   ........................................................................ ETAT/REGION ..................................................... CODE POSTAL ...................................... PAYS   .............. .........................................................................

TEL   ................................................................................................................................................. ............. FAX   ..........................................................................................................................................................

EMAIL   .......................................................................................................................................................... WEB   .........................................................................................................................................................

MAISON MERE / PARTENAIRE PRINCIPAL ..........................................................................................................................................................................   NUMERO DE TVA ..............................................................
(Membres de la CE seulement)

SERVICES EN LIGNE SERVICES SUR SITE
  ACCES A LA LISTE DES PARTICIPANTS
  ACCES AU SERVICE DE LA PRISE DES RENDEZ-VOUS
  AIDE A L’OBTENTION D’UN VISA D’ENTREE

  ACCES A TOUS LES ESPACES DE RENCONTRES ET CONFERENCES DU MARCHE
  INVITATION A LA SOIREE D’OUVERTURE 
  DEJEUNERS OFFERTS PENDANT LES 3 JOURS DU SALON
  PRESENTATION DE LA SOCIETE DANS LE DISBOOK AFRICA

•
•
•

•
•
•
•

NOM.......................................................................................................................................

DATE ......................................................................................................................................

SIGNATURE + TAMPON

FRAIS DE PARTICIPATION

CONDITIONS GENERALES /  NOUS ACCEPTONS LES CONDITIONS GENERALES MENTION-
NEES CI-DESSUS ET LE FAIT QUE LE PAIEMENT SERA EFFECTUE SOIT PAR VIREMENT BANCAIRE, 
SOIT PAR CARTE DE CREDIT ET CE DANS LES 5 JOURS SUIVANT LA RECEPTION DE LA 
FACTURE.  UNE COMMISSION DE 4% SERA APPLIQUEE POUR TOUT PAIEMENT PAR CARTE 
DE CREDIT AMERICAN EXPRESS.

1 X BADGE ANNONCEUR POUR DISCOP AFRICA 4 @ 300 € 
(hors taxes) jusqu’au 23 Août 2010

12, RUE FARADAY - 75017 PARIS - FRANCE - T + 33 1 42 29 32 24 - F + 33 1 42 29 34 74 - www.basiclead.com
Tous les évènement DISCOP™  sont organisés et gérés par BASIC LEAD EURL AU CAPITAL DE E 7500 .N° SIREN 444 283 568 .INSEE G7552 032469 3 .VAT N° FR03444283568 

1-3 September 2010 HILTON NAIROBI NAIROBI

AFRICA
C O N T E N T  D I S T R I B U T I O N  A N D  
P R O G R A M M I N G  M A R K E T S  F O R  
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