
 

 

Du 30 mars au 05 avril 2020 

 
 
 
 

Coupon réponse entreprise 
à renvoyer à ema@missionlocaleperigordnoir.fr 

 

Entreprise : …………………….…………….……………… 
Contact : ………………………………….…………………… 
Tél / Mobile : ……………….……………….………………  
Email : ………………………………………..………………… 
Adresse : ……………………………………………….……………………. 
CP : …………….. Ville : ……………………………….. 
 

Secteur d’activité : ……………………………………… 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Informations complémentaires 

 
Public accepté :  scolaires  demandeurs d’emploi 
Taille maximale du groupe  : ….. personnes 
Durée de la visite : …………. 
Presse acceptée  Oui  Non 

Vos (in)disponibilités durant la période du 30/03 au 05/04 2020:  
(rayez vos dates impossibles) 
 
Lundi 30 :      matin    après‐midi 
Mardi 31 :      matin    après‐midi 
Mercredi 1er :    matin    après‐midi  
Jeudi 02 :     matin    après‐midi 
Vendredi 03 :    matin    après midi 
 
Ce n’est pas possible pour vous durant cette semaine ?  
Vous pouvez nous proposer une date et un créneau en 2020, l’important 
pour nous c’est avant tout l’opportunité pour nos publics de visiter votre 
établissement :  

……………………………………………………………………………………………….. 
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