LLETT

Mallette syndics et gestionnaires inc

FORMULE POUR SOUMISSIONS

Téléphone(418) 653-4431

SUJET :
NOM DU SOUMISSIONNAIRE :
ADRESSE :
TELEPHONE: Bureau : Autres :
SOUMISSIONS
Dépot
No. Lot Description sommaire du lot Montant de |'offre Immeuble (5%)

Autres actifs (15%)

Faire le dépét a l'ordre de « MALLETTE SYNDICS ET GESTIONNAIRES INC. SYNDIC A L'ACTIF DE
INSCRIRE LE NOM DU DOSSIER»
Dépébt effectué de la fagon suivante :

Cheque visé : Mandat poste : Traite bancaire : Argent comptant :

Je reconnais awir été mis au courant que ce montant me sera remis si mon offre est rejetée et que ce méme montant
sera confisqué a titre de dommages-intéréts payés aux syndics si je retire mon offre avant que les syndics ne la
rejettent ou si je ne conclus pas la vente. Les conditions préwes dans le document intitulé « conditions de vente » font
parties intégrantes de la présente demande de soumissions.

REMARQUES : (s'il y a lieu)

Date : Signature :




