
Nous vous remercions de votre intérêt concernant un partenariat avec Valiant. Veuillez remplir intégrale-
ment les points suivants et envoyer le formulaire à la succursale la plus proche. 

Veuillez noter que les demandes imprécises / pas correctes ne peuvent pas être prises en compte.

Informations sur le projet/l’événement

Partenariat

Banque Valiant SA, valiant.ch

demande de sponsoring local

Nom

Date / période

Lieu

Site Internet

Garantie de l’exclusivité du secteur
Oui Non

Prestations souhaitées par Valiant

Prestations du requérant

Généralités
Pourquoi Valiant est-elle le partenaire adéquat ?

Quelles sont vos attentes envers Valiant en tant que partenaire ?

https://www.valiant.ch/fr/succursales-et-bancomats


Banque Valiant SA, valiant.ch

Communication

Personne de contact

Mesures de communication prévues pour le projet/l’événement

Possibilités d’intégrer Valiant dans la communication
Oui Non

Si oui, lesquelles ?

Nom, prénom

E-mail et nº de téléphone

J’ai une question financière et souhaite un premier entretien sans engagement

Adresse

Si oui, au sujet du thème :

L’association, l’institution, etc. fait partie de la clientèle de Valiant

Je suis client(e) chez Valiant

Oui

Oui

Oui

Non

Non

Non

Objectif et groupe cible
Groupe cible et zone d’implantation

Nombre de visiteurs attendus
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