
PARTENARIAT 2026



PACK PARTENAIRES : Hébergeur, Restaurateur, Prestataire 
d’activités, Commerçant, Artisan, Producteur

Présentation
• Une page sur www.montagnedardeche.com avec photos (fournies par vos soins)
• Diffusion d’une vidéo de présentation dans les bureaux permanents (fournie par 
vos soins)

Communication
• Un encart détaillé avec photo sur les brochures papiers
• Un espace affichage (commun à l’ensemble des partenaires) pour vos événements 
et votre documentation dans les bureaux.
• Une visibilité sur le site internet de l’office de tourisme pour vos événements que 
vous nous communiquez. Site internet de l’office :
www.montagnedardeche.com/manifestations

Outils
• Documents touristiques mis à disposition pour vos clients.
• Envoi par mail de l’agenda des manifestations.
• Un espace personnel sur la plateforme USKA (permettant la mise à jour de vos 
infos touristiques au fil de l’année pour les partenaires ardéchois)

Accompagnement
• Pour la déclaration taxe de séjour
• Dans le processus de classement de votre hébergement
• Pour toute autre question relative à la promotion de votre structure.
• Des ateliers thématiques type Les Petits Déj de l’OT
• Une formation offerte sur une thématique choisie par l’OT
• Un éductour pour élargir votre réseau



TARIFS : 
Pack partenaire n°1 (promotion d’1 activité économique) = 65 €

Pack partenaire n°2 (promotion de 2 activités économiques) = 85 €
Pack partenaire n°3 (promotion de 3 activités économiques) = 100 €
Pack partenaire n°4 (promotion de 4 activités économiques) = 110 €

GRATUIT pour les associations

Bulletin d’adhésion à retourner par mail à : contact@montagnedardeche.com ou 
par courrier : Office de tourisme Montagne d’Ardèche

1 Place Jacques Chirac 07470 COUCOURON

• Nom de la structure, connu du public _____________________________________

• Raison sociale du KBIS (nom de la structure déclarée et rattachée au n° siret) : 

_______________________________________________________________________

N° SIRET OBLIGATOIRE : _________________________________________________

• Nom et Prénom du propriétaire : ________________________________________

• Adresse exacte où l’avis de sommes à payer est à envoyer (siège):

_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

• Adresse de la structure adhérante (si différente) :  __________________________
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Mail :___________________________________________________________________

Tél 1 :_________________________________   Tel 2 :___________________________



• Activités économiques :

Activité économique 1 : __________________________________________________

Activité économique 2 : __________________________________________________

Activité économique 3 : __________________________________________________

Activité économique 4 : __________________________________________________
Exemple 1 : Vous gérez un hôtel/restaurant, vous avez donc 2 activités à déclarer. 

Exemple 2 : Vous avez une chambre d’hôte et deux gîtes, vous avez donc 2 activités à déclarer.

Exemple 3 : Vous avez deux gîtes, vous avez donc 1 activité à déclarer.

Exemple 4 : Vous êtes producteur et avez un gpite d’étape, vous avez donc 2 activités à déclarer.

Attention : pour le règlement, merci d’attendre la réception d’un avis des sommes à payer du trésor public.

VOS SUGGESTIONS / VOS REMARQUES

Qu’attendez-vous de l’équipe de l’office de tourisme ?

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Nom et Prénom : ________________________________________________________

Date : ________________________________

Signature :


