
Informations sur le projet :
(ex :  Agencement d'une salle d'attente, agencement d'un club house, mise en conformité accessibilité des personnes à mobilité réduite, 
cibler une nouvelle clientèle ...)

Votre budget :

Vos coordonnées :

Nom :
Prénom :

Adresse :
(où vous écrire)

€

Tél :

e-mail :

Adresse du projet :

Questionnaire pour les professionnels

14 rue de pont Nellis
29950 Gouesnac’h

Tél: 06 21 64 73 42
contact@emmanuellefarah.fr

EURL au capital de 4000 Euros
SIRET: 522 273 812 00019

(ex : magasin, salon de coiffure, restaurant...)

(ex : cabinet médical, laboratoire, pharmacie...)

(ex : création d'un stand pour participation à un salon)

Il s'agit : D'une création
D'une rénovation

D'un déménagement

Autre 

Votre secteur d'activité : 
(Préciser)

Administration

Commerce

Médical / Paramédical

(ex : Hôtel, chambre d'hôte, gîte, camping...)

Tourisme

(ex : Club de fitness, club de tennis, Spa ...)

Sport / Loisirs

Autre


