
Demande de devis
Coordonnées
Société : .........................................
Nom du responsable : ..................
Activité : .........................................
Adresse : .........................................
Code postal : .................................
Ville : ...............................................
Tel : ..................................................
Fax : .................................................
Email : .............................................

Type de prestation souhaitée
Nettoyage de bureaux ................
Nettoyage de locaux d’activité 
Nettoyage de parking 
Nettoyage de vitres 

Fréquence de nettoyage
Journalier 
Plusieurs fois par semaine 
Hebdomadaire 
Mensuelle 
Bimestrielle 
Occasionnelle 

Surface des locaux concernés en m² 
 Moins de 50 m² 
 De 50 à 100 m² 
 De 100 à 150 m² 
 De 150 à 500 m² 
 De 500 à 1 000 m² 

Délai envisagé 
 Urgent 
 Dans les 7 jours 
 Sous 30 jours D
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