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Creating Integrated MEchanical Systems

Xylofutur'.f» CIMES

FICHE DEMANDE

Raison sociale : N° Siren :
Nombre de salariés : Tél Email société :
Adresse :
Code postal : Ville :
O Mme O M. Prénom : Nom :
Contact Fonction :
entreprise . O
Mail : Tél direct :

[ ] Sivous n’avez pas identifié de prestataire : précisez votre besoin

[ ] Sivous avez un prestataire identifié :

Contact Raison sociale :
prestataire S —
Adresse :
Mail : Tel :

Données sur I'expertise sollicitée

Description :

Nbre d’heures envisagées (4 maximum) :

Co(t Horaire (150 euros maximum) :

Date : Signature :



