
à retourner accompagné de votre photo 
(s’il y a lieu) et du règlement à :
SANS LAISSE
226, avenue du Vidourle - 34400 LUNEL
Tél : 04.67.71.55.69 - Fax : 04.67.91.00.89
Email : m-genevieve@sanslaisse.com 
Site internet : www.sanslaisse.com

TARIF  PETITES  ANNONCES
Eleveurs - Associations -

Particuliers

M
O

IS JAN FEV

JUIL AOU

MAR

SEP

AVR

OCT

MAI

NOVJUIN

DEC

DEGRESSIF :
-  10 %  pour 2 parut ions consécut ives

-  25 % parut ion à l 'année (6N°)
TEXTE DE VOTRE ANNONCE

Date limite de réception des éléments :
le 13 du mois pour impression la semaine suivante

les annonces reçues le 14 paraîtront dans le N°suivant

Cocher les numéros de parution

Nom :  . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Prénom :   . . . . . . . . . . . . . . . . . . Adresse :  . . . . . . . . . . . . .

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

C.P. :  . . . . . . . . . Ville :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tél :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Signature : 

Mentions obligatoires prévues par la Loi du 6 janvier 99 (article 16) :
Si éleveur professionnel : N° siret :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Si éleveur amateur : n° tatouage des chiots ou à défaut celui de la mère :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Dans tous les cas : Race des animaux  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Age des chiots : . . . . . . . . . . .
LOF :  • oui • non Désire une facture : •

PRIX T.T.C. (T.V.A. 19.6 %)

Format de l’annonce

Magazine seul
(pendant 2 mois)

Sans photo Avec photo
et/ou logo

SL Infos seul
4 parutions

Ci-joint mon règlement
chèque �    mandat �    carte bleue �

Expire fin N° Cryptogramme visuel*

MONTANT :  ................... € TTC

/
* Cryptogramme visuel

Série de 3 caractères 
(en rouge sur le schéma)
au dos de toute carte de

paiement. A indiquer
OBLIGATOIREMENT
(par mesure de sécurité)

à compter du 
1er janvier 2004 

XXXX XXX
Signature

C.B. : signature obligatoire

PA 20 mots
PA 40 mots
Texte encadré 4,5cm lg X 4 cm ht
16e de page 4,5ccm lg  X 7 cm ht
8e de page - 9,2cm lg  X 7cm ht
1/4 de page - 9,2 X 13 ou 19 X 6,5
1/2 page - 19 X 13 ou 9,2 X 26
Page entière

36 € 25 € 46 €
48 € 35 € 68 €
58 € 44 € 78 €
66 € 97 € 64 € 96 € 128 €
98 € 149 € 128 € 179 €
159 € 240 € 189 € 270 €
287 € 415 € 307 € 445 €
505 € 790 € 540 € 810 €

Magazine + SL Infos

Sans photo Avec photo
et/ou logo


