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DEMANDE DE PATRONAGE 

 

 

Demandeur : ...................................................................................................................  

(dénomination exacte) 

 

Nom du responsable : ...................................................................................................  

 

Adresse (où les correspondances doivent être adressées) : 

 ...........................................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 

 : .....................................................................................................................................  

 

 :......................................................................................................................................  

 

E-mail : ..............................................................................................................................  

 

N° d’adhérent à la SNHF : ..............................................................................................  

 

Nom et objet de la manifestation : ..............................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

Patronages obtenus ou attendus : ...............................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 

Organisateur : ..................................................................................................................  

(associés éventuels) : ....................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

Partenaires : .....................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 

Calendrier : ......................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 

Périodicité : ......................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

(annuelle ou autres, exceptionnelle par exemple) 

 

Nombre de visiteurs attendus : .....................................................................................  

 

Assurances (références du/des contrats, etc.) : .......................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................  

 

 



  

Réf. : CL/CZ 

 

2 

Budget complet de la manifestation : 

 Soutiens financiers obtenus : 

 Soutiens financiers attendus : 

 

 

 

A) Participation de représentants de la SNHF :  des jurys, 

 des conférenciers, 

 des démonstrations, 

 

 Manifestations 

 

 

 

 Concours à prévoir, 

 

 

 

 Nombre de membres de jury demandé 

 

 

 

 Présence sur le site de la manifestation 

 

 

 

Dates : 

Horaires : 

Prise en charge (FD) : 

 

 

 

 Date limite de décision pour l’impression des documents d’appels 

   (Affiches, etc) : 

 

 

 

 Offre d’un stand à la SNHF 

   (précisions, s’il-vous-plaît) 

 

  Fait à .........................................  

  Le ...............................................  

 

 

  Signature 
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PRÉCISIONS COMPLÉMENTAIRES 

 

 

 Qu’attendez-vous de la SNHF ? 

 

 

 Conseil pour la préparation de la manifestation 

 Représentation de la SNHF dans les jurys (préciser) 

 Participation d’un ou plusieurs conférenciers ou démonstrateurs 

 Présentation d’un stand SNHF avec animation permanente 

 Relais pour information du secteur horticole 

 Attribution de médailles  diplômes  prix (si oui, préciser les 

noms et prénoms des récipiendaires) 

 Publication à l’occasion de la manifestation 

 Organisation d’une manifestation SNHF à l’occasion (voyages de 

groupe, rencontres…) 

 Autre(s) 

 

 

 

 Qu’offrez-vous à la SNHF et ses membres ? 

 

 

 Mentionner le soutien sur tous les documents distribués ou 

affichés avec dénomination et logotype SNHF exacts, comme 

dans les relations presse 

 Offrir gratuitement un emplacement de stand et faciliter le suivi 

et la mise en place du stand SNHF 

 Rembourser les sommes engagées par la SNHF au titre des 

prestations demandées après présentation et acceptation d’un 

devis 

 Accorder une réduction d’accès aux membres de la SNHF de 

50% (tous porteurs de cartes de la SNHF, ou avec timbre SNHF de 

l’année) 

 Inviter un représentant de la SNHF à l’inauguration, s’il y en a une 

 Mettre  ............................  invitations gratuites à la disposition de la 

SNHF. 

 Faire un don à la SNHF d’un montant de   €  
 

 
 


