
DEMANDE DE PARTICIPATION

COORDONNÉES DE VOTRE ENTREPRISE : ADRESSE DE CORRESPONDANCE 

Nom, prénom du responsable :............................................. Fonction : ...................................
Adresse : ..............................................................................................................
Code postal : .....................................Ville : ...................................... Pays : ..................
Tel : ............................................ Portable : ............................................................

NOM OU RAISON SOCIALE : .....................................................................................

E-mail : ......................................... @ ..................... Site web : ...................................
N° Siret  : ...................................... Code APE ou NAF : ....................................................
Assujetti à la TVA : Oui                  Non (joindre obligatoirement le justificatif)                        N° TVA intracommunautaire : .................
Pour exposants hors UE : N° d’identification fiscale (NIF) : ................................................................

ADRESSE DE FACTURATION (à compléter si différente de l’adresse sociale)
Nom ou raison sociale : .................................................................................................

RESPONSABLE DU DOSSIER  
(À préciser si la personne n’est pas celle mentionnée au titre de correspondant. Elle recevra les informations sur l’organisation du Salon)

Salarié de l’entreprise : Oui                                    Non 

www.salondubrasseur.com

Adresse : ..............................................................................................................
Code postal : .....................................Ville : ...................................... Pays : ..................

Nom, prénom du responsable :............................................. Fonction : ...................................
Tel : ............................................ Portable : ............................................................

à retourner avant le 15/09/2023

Toutes nos factures seront dématerialisées et vous serons adressées en pdf par mail par défaut au responsable du dossier.
Si vous souhaitez les recevoir par courrier, merci de cocher la case suivante

« Les informations nominatives que vous avez communiquées sont nécessaires au traitement de votre réservation par 
DESTINATION NANCY et à la gestion de vos relations commerciales avec cet organisme. 
      En cochant cette case, vous n’autorisez pas DESTINATION NANCY à utiliser ces données à des fins de prospection directe (e-mail, 
sms, mms, ou fax) en rapport avec l’activité professionnelle par DESTINATION NANCY et les entités de la DESTINATION NANCY ».

Statut juridique : Association         Auto entreprise         Comité d’entreprise         EIRL         Entreprise individuelle
EPA         EPIC         EPL         EURL         Profession Libérale         SA         SARL         SAS         SASU         SNC

Pour être valablement enregistré, le dossier de participation doit être retourné
dûment complété, signé et portant le cachet de votre entreprise, et accompagné :     

•  suivant votre statut, soit d’un extrait K-bis de moins de trois mois, soit d’une copie 

de l’attestation d’immatriculation de votre entreprise au registre de l’organisme ad hoc,

•  du règlement de l’acompte exigible suivant la date de votre demande; 

•   Les dossiers retournés seront attribués dans l’ordre d’arrivée, le cachet de poste 

faisant foi, et dans la mesure des possibles existantes.

•  d’une attestation d’assurance Responsabilité Civile valable lors de l’événement

À retourner par mail 
au service commercial :

Anne AUDINOT
aat@destination-nancy.com 
06 08 07 34 83

Ou par voie postale :
DESTINATION NANCY 
1 Place de la République 
CS 60663 
54063 NANCY CEDEX
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INDIQUEZ CI-CONTRE LE SECTEUR PRINCIPAL QUI DÉFINIT VOTRE ACTIVITÉ 
(Référez-vous à la nomenclature jointe, la thématique correspond aux centaines (100, 200, 300...). 
Elle sera utilisée pour qualifier votre activité dans les outils de communication du salon)

5 RUBRIQUES PRINCIPALES RUBRIQUES SUPPLÉMENTAIRES PAYANTES À 12 €/RUBRIQUE
1. ............................................
2. ............................................
3. ............................................
4. ............................................
5. ............................................

6. ............................................
7. ............................................
8. ............................................
9. ............................................
10. ............................................

11. ............................................
12. ............................................
13. ............................................
14. ............................................
15. ............................................

TOTAL PRESTATIONS HT ..............€

INDIQUEZ CI-DESSOUS VOS PRODUITS PRÉSENTÉS : 
Merci de reporter les codes produits au moyen de la nomenclature jointe. Si vous ne trouvez pas de rubrique correspondant à votre activité, veuillez nous contacter pour la créer.

ÊTES-VOUS :                 FABRICANT                             DISTRIBUTEUR                       IMPORTATEUR                        EXPORTATEUR                       AGENT EXCLUSIF

VOTRE CIBLE :              PROFESSIONNELS UNIQUEMENT                                         PROFESSIONNELS ET AMATEURS

ENSEIGNE DE STAND : Enseigne drapeau 2 lignes de 16 caractères maximum. 
Le nom mentionné pour l’enseigne sera également utilisé pour le catalogue et le site internet du salon. Classement à la 1ère lettre du 1er mot mentionné.

L’insertion au catalogue n’est plus garantie après le 01/09/2023

** Remise de 25€ pour les exposants ayant participé à l’édition 2022.

* L’organisateur pourra de plein droit faire enlever tout produit non déclaré ou déplacer le stand dans un secteur plus approprié de l’exposition.

Description de vos produits et marques* : ...................................................................................................................................

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

ACTIVITÉ DE VOTRE ENTREPRISE 
(IMPORTANT : texte repris tel quel sur le site web, 70 caractères maximum)

FRANÇAIS : ............................................................................................................................................................

ANGLAIS :..............................................................................................................................................................

    CODE                                             DÉSIGNATION                                                P.U HT               QTÉ            TOTAL HT

Comprenant gestion de votre dossier, badges montage/démontage téléchargeables et 
badges exposants selon quota défini dans le Règlement Particulier de la Manifestation, 
droit de vente, inscription sur la liste des exposants, transmission d’un code d’invitation 
personnalisé pour inviter gratuitement vos clients.

DDABR 230,00€ **

DROIT DE DOSSIER

1 230,00€

CHOISISSEZ VOTRE STAND
PACK STAND PME : 1 pack stand PME par entreprise
Aménagement comprenant : cloisons mitoyennes modulaires à structure aluminium finition anodisée et remplissage 
en mélaminé blanc hauteur 2,40m, bandeau de façade aluminium, 1 branchement de 1kw, 1 rampe LED, 
moquette, enseigne et tri de déchets (2€ / m²). 
Attention: ce stand est réservé aux PME de moins de 2 millions d’euros de chiffre d’affaires pour l’exercice 
2020 ou 2019 (preuve à fournir) 

EQPME Stand Pack PME 9m² équipé 615,00€ ................. €.............
TOTAL RÉSERVATION DE STAND À REPORTER PAGE SUIVANTE : ..............€

SECTEUR D’EXPOSITION

Pour tout besoin de manutention, chariot élevateur avec conducteur, 
merci de prendre contact avec notre prestataire manutention
Société CLAMAGERAN : 01 43 95 18 03.

1



    CODE                                           DÉSIGNATION                                           P.U HT               QTÉ            TOTAL HT
REPORT DU TOTAL DE LA PAGE PRÉCÉDENTE : ..............€

STANDS SUR MESURE
1- INDIQUER LE TYPE DE STAND SOUHAITÉ

2 - INDIQUER LE NOMBRE SOUHAITÉ D’ANGLES OUVERTS FORMÉS PAR LES FAÇADES SUR LES ALLÉES. 
CETTE OPTION SERA SATISFAITE SELON LES POSSIBILITÉS À LA DATE DE VALIDATION DU DOSSIER

AGLBR Angle ouvert en façade                                                                                                                                 l’unité 200,00€ ................. €.............
ENSDSUP Enseigne supplémentaire obligatoire pour stands de 2 à 4 angles ouverts                                   l’unité 

    l’unité 

26,00€ ................. €.............
3- INDIQUER L’ÉQUIPEMENT SOUHAITÉ

NUBR
Stand nu. Surface livrée sans équipement, sans cloison, ni moquette. 
18m² minimum           le m²    78,00€ ................. €.............

EQBR

Stand équipé comprenant la surface nue - obligatoire pour les stands 
inférieurs à 18m² 
Aménagement comprenant : cloisons mitoyennes modulaires à structure aluminium 
finition anodisé et remplissage en mélaminé blanc hauteur 2,40m, bandeau de 
façade aluminium, 1 rampe LED (non alimentée), moquette. 

102,00€ ................. €............. le m²    

TTDC Tri et traitement des déchets OBLIGATOIRE 2,80€ ................. €.............
ENSD Enseigne drapeau (45x35cm) à fixer obligatoirement sur votre stand 26,00€ 

 le m²    

26,00€ 1

MOQ Moquette (OPTION) - fourniture et pose                             le m² 9,20€ ................. €.............

EAU ET AUTRES PRESTATIONS
HOBS

RACEAU

Point d’eau (arrivée et évacuation)

Main d’œuvre : raccordement en eau d’appareil
.................
.................

€

€

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

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

285,00€ 

82,00€ 

LEVR Location d’un évier à raccorder ................. €

€

€

€

.............164,80€ 

TOTAL PRESTATIONS : ..............€

RÉSERVE
RSVE1 Réserve de stand équipé 1m² ................. €.............175,00€ 

RSVE2
RSVN2

RSVN4

Réserve de stand équipé 2m²
Réserve stand nu 2m²

Réserve stand nu 4m²

................. €.............226,00€ 

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

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

€

€

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

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

380,00€ 

435,00€ 

FRIGO140 Location d’un réfrigérateur 140L ................. .............
WIFI

DOUSCAN

Wifi pour toute la durée du salon .................
.................

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

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

ÉLECTRICITÉ OBLIGATOIRE
ELJ01K5 
ELJ03K 
ELJ06K 
ELJ08K 
ELJ12K 
ELJ15K 
ELJ20K 
ELJ30K 
ELJ40K

Branchement intermittent (alimentation en horaire d’ouverture des halls) : 
Monophasé :              1,5 kw - 170 €              3 kw - 330 €                  6 kw - 485€ 

................. €.............

Les aménagements personnalisés (portes, cloisons…) et des équipements, mobiliers et plantes pourront être commandés au moyen des formulaires du Guide de l’exposant qui vous sera adressé 
avec la confirmation d’attribution de stand et le plan de celui-ci. 

COMMANDE DE PRESTATIONS TECHNIQUES

Triphasé :                    8 kw – 555 €                      12 kw - 815 €                                           
                                 15 kw – 930 €                    20 kw - 1 155 €               
                                 30 kw – 1 535 €                 40 kw - 1 710€

ELP03K 
ELP06K 
ELP08K 
ELP12K 
ELP20K

Branchement permanent (alimentation 24h/24) : 
Monophasé :              3 kw - 665 €                 6 kw - 925 €  

Triphasé :                   8 kw – 1 055 €           12 kw - 1 425 €              20 kw - 2000€ ................. €.............€.............

TOTAL RÉSERVATION DE STAND : ..............€ 2

3

Application scan visiteurs

93€ 

52,00€ 

155,00€ 



4

PLEPAG
Pleine page intérieure quadri. H200mm x L140mm (sans trait de coupe) Fichiers jpg 300 
dpi ou pdf haute définition 300 dpi. Le texte doit s’arrêter à 5 mm du bord. ................. €.............

DEMPAG Demi-page intérieure quadri. H97,5mm x L140mm (sans trait de coupe) Fichiers jpg 300 dpi 
ou pdf haute définition 300 dpi. Le texte doit s’arrêter à 5 mm du bord. ................. €.............

LOGPLA
1 Logo sur plan de visite du salon intégré au catalogue du salon et plan d’orientation.
limité à 12 annonceurs ................. €.............

SURLIG Surlignage du nom de votre entreprise sur le catalogue du salon - limité à 15 annonceurs ................. €.............

DALSOL Dalle au sol (fourniture et pose) 500 x 500 mm ................. €.............l’unité

BANHOM
Bannière Home Page en rotation (4 annonces maximum), format 1130x139px
limité à 4 annonceurs ................. €.............

BANSIT Bannière sur autre page du site (hors home page), format 1130x139px ................. €.............

TOTAL SOLUTIONS DE COMMUNICATION : ..............€

CONDITIONS DE RÈGLEMENT 
Dossier de demande d’admission envoyé complet : 

• Dossier complété, daté, signé, 
• Attestation d’assurance couvrant votre responsabilité civile
• Votre extrait Kbis de moins de 3 mois . 

Acompte (40% du total général TTC) à verser à la signature
Solde ou règlement total TTC à verser  avant le 04/09/2023 

Par chèque ou virement

TOTAL GÉNÉRAL HT = 1+ 2 + 3 + 4 €.....................................

x 40%

TVA 20 %

Total TTC
Taux de l’acompte
MONTANT DU RÈGLEMENT JOINT

    CODE                                           DÉSIGNATION                                           P.U.H.T.              QTÉ            TOTAL HT

REPORT DU TOTAL DE LA PAGE PRÉCÉDENTE : ..............€

€.....................................
€.....................................

€.....................................

Des rince-verres seront à disposition sur le Salon.

VOTRE PUBLICITÉ DANS LE GUIDE DE VISITE PAPIER (format A5)  
ATTENTION : TRANSMISSION DE VOS ÉLÉMENTS AVANT LE 01/09/2023

SIGNALÉTIQUE

VOTRE PUBLICITÉ SUR LE SITE INTERNET DU SALON

380,00€ 

230,00€ 

QRTPAG Quart de page intérieure quadri. H97,5mm x L67,5mm (sans trait de coupe) Fichiers jpg 300 
dpi ou pdf haute définition 300 dpi. Le texte doit s’arrêter à 5 mm du bord. ................. €.............155,00€ 

195,00€

83,00€ 

51,50€ 

257,50€ 

155,00€ 



ASSURANCE

Après confirmation de mon admission, je souscrirai auprès de la compagnie d’assurance de mon choix les garanties conformes à celles définies sous les titres ASSURANCE du Règlement Général 
et du Règlement Particulier de manifestation reçus avec la présente demande d’admission. Les garanties couvriront ma responsabilité civile et tous risques expositions. J’adresserai obligatoirement 
une attestation d’assurance à DESTINATION NANCY au plus tard le 15/09/2023. A défaut d’attestation répondant aux conditions ci-dessus énoncées, ou faute de l’avoir fournie dans le délai, j’autorise 
Destination Nancy à souscrire conformément aux dispositions de l’Article 1121 du Code Civil, pour mon compte et à mes frais auprès de la compagnie d’assurance de son choix, une police conforme aux 
garanties requises. Je m’engage à régler l’intégralité de la prestation facturée par DESTINATION NANCY au plus tard la veille de l’ouverture de la manifestation au public. 
Je souhaite souscrire à la formule d’assurances qui me sera proposée par DESTINATION NANCY me permettant d’être garanti en responsabilité civile et tous risques expositions. Les garanties et les tarifs 
seront précisés sur le formulaire ASSURANCE du Guide Exposant qui me sera adressé avec la confirmation de mon admission.

PARKING 
Ce parking vous assure un droit de stationne-
ment et non de gardiennage. Seule l’assurance 
du véhicule de l’exposant couvre, en cas de 
souscription des garanties prévues, le  vol,  le  
bris de glace, etc.  Le stationnement de cara-
vanes ou campingcar y est interdit. L’accès aux 
places PMR est restreint aux seuls véhicules 
munis du macaron réglementaire. Les photoco-
pies apposées derrière le parebrise ne sont pas 
admises et les véhicules contrevenants seront 
mis en fourrière. 

ÉLECTRICITÉ 
Conformément à la réglementation, chaque 
stand doit être équipé d’un coffret électrique 
avec disjoncteur différentiel et arrêt d’urgence. 
Le coffret électrique devant correspondre à la 
puissance correspondant à votre besoin. Tous les 
coffrets doivent rester accessibles aux techniciens. 
Un contrôle sera effectué sur chaque stand. 

En cas de déplombage du coffret et de constat 
d’un branchement d’une puissance supérieure 
à celle commandée, l’électricité sera coupée 
jusqu’à acquittement du droit exigible pour la 
puissance nécessaire, majoré de 50%. Fournir un 
plan coté si emplacement particulier pour votre 
coffret. 

HYGIÈNE DES STANDS 
DE VENTE DE PRODUITS 
ALIMENTAIRES 
Un stand de dégustation ou de commerce de 
produits alimentaires ne pourra être exploité s’il 
n’est pas équipé d’un évier avec l’eau courante, 
d’un branchement électrique permanent pour 
l’alimentation des réfrigérateurs et d’un sol plas-
tifié lavable.

DISTRIBUTION D’EAU 
POTABLE ET ÉVACUATION 
EAUX USÉES
Arrivée: PVC Ø 15/18 mm avec un robinet de 
puisage ou un robinet d’arrêt en extrémité Éva-
cuation : fourniture  et pose en location depuis 
les regards d’évacuation en tuyau PVC Ø 30 mm. 
Fournir un plan coté si emplacement particulier 
pour vos alimentations. Chauffe-eau : tout appa-
reil raccordé sur le réseau d’eau doit obligatoire-
ment comporter un groupe de sécurité ou tout 
système anti-retour qui  évite le réchauffement de 
l’arrivée d’eau froide en amont du branchement. 

ASSURANCES
Outre l’assurance  couvrant  les objets  expo-
sés  et  plus généralement  tous les éléments  
et  équipements  mobiliers ou  non et valeurs 
lui appartenant, l’exposant  est  tenu  de  sous-
crire  pour  lui-même, son  personnel  et  toute 

personne   agissant   en  son   nom  sur  la   mani-
festation,  une  assurance individuelle couvrant  la 
responsabilité  civile envers les tiers  et les risques 
de dommages  aux  biens. Elle  sera  souscrite  
par  l’exposant, à  ses  frais, soit  auprès  de  
son  propre  assureur, soit  auprès  de  l’assureur  
agréé  par l’organisateur. La garantie doit couvrir 
toute la période calendaire allant de l’heure de 
début de la phase de montage jusqu’à l’heure 
de fin du démontage de la  manifestation. L’ex-
posant devra en justifier, dès confirmation de son 
admission et au plus tard 21 (vingt et un) jours 
avant le 1er jour du montage, par la production 
d’une attestation de souscription des garanties 
pour les valeurs définies pour les types de risques 
sous le titre ASSURANCE dans le Règlement 
Particulier de la manifestation. L’organisateur 
n’encourt aucune responsabilité, notamment en 
cas de perte, vol ou dommage.

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

MODE DE RÈGLEMENT CHOISI

Chèque bancaire ou postal libellé à l’ordre de DESTINATION NANCY
Très important : Indiquer au dos du chèque : 
SDB23 + votre raison sociale + identifiant client

Virement bancaire sur compte ouvert auprès  de la BPALC. 
Très important : Indiquer en référence d’opération : 
SDB23 + votre raison sociale + identifiant client

BP ALSACE LORRAINE CHAMPAGNE
Titulaire du compte/Account holder Ce relevé est destiné à être remis, sur leur demande, à vos créanciers ou débiteurs

appelés à faire inscrire des opérations à votre compte (virements, paiements de
SAPL DESTINATION NANCY quittances, etc.).
EVENEMENTS AUTOPRODUITS Son utilisation vous garantit le bon enregistrement des opérations en cause et vous
1 PLACE DE LA REPUBLIQUE évite ainsi des réclamations pour erreurs ou retards d'imputation.
NANCY This statement is intended for your payees and/or payors when setting up Direct debit,
54063 NANCY CEDEX Standing orders, Transfers and Payment. Please use this Bank account statement when

booking transactions. It will help avoiding execution errors which might result in
unnecessary delays.

Relevé d'identité bancaire / Bank details statement
IBAN (International Bank Account Number) BIC (Bank Identification Code)
FR76 1470 7000 2032 0215 8233 627 CCBPFRPPMTZ
Code Banque Code Guichet N° du compte Clé RIB Domiciliation/Paying Bank
14707 00020 32021582336 27 CAE NANCY

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

BP ALSACE LORRAINE CHAMPAGNE
Titulaire du compte/Account holder Ce relevé est destiné à être remis, sur leur demande, à vos créanciers ou débiteurs

appelés à faire inscrire des opérations à votre compte (virements, paiements de
SAPL DESTINATION NANCY quittances, etc.).
EVENEMENTS AUTOPRODUITS Son utilisation vous garantit le bon enregistrement des opérations en cause et vous
1 PLACE DE LA REPUBLIQUE évite ainsi des réclamations pour erreurs ou retards d'imputation.
NANCY This statement is intended for your payees and/or payors when setting up Direct debit,
54063 NANCY CEDEX Standing orders, Transfers and Payment. Please use this Bank account statement when

booking transactions. It will help avoiding execution errors which might result in
unnecessary delays.

Relevé d'identité bancaire / Bank details statement
IBAN (International Bank Account Number) BIC (Bank Identification Code)
FR76 1470 7000 2032 0215 8233 627 CCBPFRPPMTZ
Code Banque Code Guichet N° du compte Clé RIB Domiciliation/Paying Bank
14707 00020 32021582336 27 CAE NANCY

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

BP ALSACE LORRAINE CHAMPAGNE
Titulaire du compte/Account holder Ce relevé est destiné à être remis, sur leur demande, à vos créanciers ou débiteurs

appelés à faire inscrire des opérations à votre compte (virements, paiements de
SAPL DESTINATION NANCY quittances, etc.).
EVENEMENTS AUTOPRODUITS Son utilisation vous garantit le bon enregistrement des opérations en cause et vous
1 PLACE DE LA REPUBLIQUE évite ainsi des réclamations pour erreurs ou retards d'imputation.
NANCY This statement is intended for your payees and/or payors when setting up Direct debit,
54063 NANCY CEDEX Standing orders, Transfers and Payment. Please use this Bank account statement when

booking transactions. It will help avoiding execution errors which might result in
unnecessary delays.

Relevé d'identité bancaire / Bank details statement
IBAN (International Bank Account Number) BIC (Bank Identification Code)
FR76 1470 7000 2032 0215 8233 627 CCBPFRPPMTZ
Code Banque Code Guichet N° du compte Clé RIB Domiciliation/Paying Bank
14707 00020 32021582336 27 CAE NANCY

En signant la demande d’admission et par le fait de son envoi à l’organisateur, je reconnais avoir pris connaissance, avec le présent formulaire, du Règlement Général des manifestations commerciales 
organisées par DESTINATION NANCY, du Règlement particulier de la manifestation et du Règlement de sécurité incendie. J’atteste en avoir fait la lecture, j’en accepte toutes les stipulations sans 
réserve et je m’oblige à m’y conformer. Tous ces documents peuvent être consultés à tout moment sur votre plateforme exposants.

Fait à : ............................................................................................. Le : ........................................................
Nom, Prénom :  ...................................................................................... Fonction : ...................................................

CACHET DE L’ENTREPRISE SIGNATURE

www.salondubrasseur.com



MATIÈRES PREMIÈRES 100

101

102 
103
104
105
106 
107

Additifs (maïs, riz, fruits, 
herbes aromatiques, épices)

Autres 
Bactéries
Houblon

Kit pour Brasseur amateur
Levures

Malts

406
407 
408 
409 
410
411
412 
413 
414
415
416

Conditionnement en bouteille et canettes
Conditionnement en fûts 
Emballages carton
Étiquetage, Marquage 
Étiquettes
Fûts, Kegs
Machines de capsulage, Boucheuse
Nettoyage des bouteilles
Nettoyage des fûts
Tonneaux (inox, bois)
Machine de Dépalettisation, Encaissage et Palettisation

ÉQUIPEMENT DE LABORATOIRE / LOCAUX500

501 
502
503
504

Aménagement des locaux 
Consommables de laboratoire
Équipement de mesure et d’analyse
Milieux de culture

ÉQUIPEMENTS POUR DISTRIBUTION600

601
602
603
604 
605 
606
607
608

Accessoires
Distributeurs et tireuses
Équipements pour les bars
Fourniture pour CHR
Groupes froids, Tirages
Lavage, Lave-vaisselle
Publicité
Verres, chopes, et autres contenants

NOMENCLATURE PRODUITS 
SALON DU BRASSEUR 

(par thématique) 

www.salondubrasseur.com

FABRICATION 200

201
202 
203
204
205
206
207 
208 
209
210
211
212
213
214
215
216

Air comprimé
Autres équipements 

Fermenteurs
Nettoyage en place

Pompes
Production de vapeur

Réfrigération
Robinetterie, vannes

Salles de brassage
Systèmes de type manutention

Tanks
Traitement de l’eau

Tuyauteries
Filtration

Clarification et stabilisation
Valorisation des drèches

ACCESSOIRES ET PRODUITS DIVERS 300

301
302 
303
304

Gaz
Lubrifiants même type 

Produits pour le nettoyage
Vieillissement (Tonneaux bois, copeaux de bois)

CONDITIONNEMENT 400

401
402 
403 
404 
405

Adhésifs 
Boites 

Bouchons, Capsule, Muselets
Bouteilles

Caisses plastiques

SERVICES700

701 
702
703
704
705
706
707
708

Autres 
Banques et assurances
Consultant
Formations
Fournisseurs énergie
Informatique, Logiciels
Médias
Organisations professionnelles



VOUS SOUHAITEZ PARTICIPER 
AU SALON DU BRASSEUR ? 

Contactez-nous dès à présent :

Ou inscrivez-vous directement en ligne : 
www.salondubrasseur.com

CONTACTS

Anne AUDINOT
CONTRÔLE DES VENTES 
ET CHARGÉE D’AFFAIRES

aat@destination-nancy.com
06 08 07 34 83
03 83 17 31 84


