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CONVENTION DE PARTENARIAT 

 

1. Objet du partenariat 

La présente convention a pour objet de formaliser les conditions du partenariat conclu entre ITALIAN SUITS 

et l’Employeur Partenaire dans le cadre du programme Corporate Benefits, visant à proposer des avantages 

exclusifs aux collaborateurs de l’entreprise partenaire comportant plus de 10 employés. 

 

2. Durée 

La présente convention est conclue pour une durée d’un an à compter du __________, soit jusqu’au 

__________. 

 

3. Avantages consentis 

ITALIAN SUITS s’engage à offrir aux collaborateurs de l’Employeur Partenaire les avantages suivants : 

10% de remise sur les articles prêt-à-porter 

 

Avant de pouvoir bénéficier de ces avantages, chaque collaborateur devra s’inscrire au programme de 

fidélité « Entreprise Partenaire » d’ITALIAN SUITS via un lien ou un QR code qui sera transmis après la 

signature du contrat. 

Lors de chaque passage en caisse, nous demanderons simplement une carte de visite ou toute autre preuve 

d’appartenance à votre entreprise afin d’appliquer les avantages du programme. 

 

4. Communication & validation 

L’Employeur Partenaire s’engage à informer ses collaborateurs de ce partenariat, via les canaux de 

communication interne (newsletter RH, intranet, affichage…). 

 

5. Confidentialité & image 

Les deux parties s’engagent à ne pas utiliser le nom, le logo ou les visuels de l’autre sans autorisation écrite 

préalable. Toute communication publique autour du partenariat doit être validée par les deux parties. 

 

☐ J’autorise ITALIAN SUITS à utiliser le nom et le logo de mon entreprise dans le cadre de la 

communication liée à ce partenariat. 

 

6. Résiliation 

Chaque partie peut résilier la présente convention avec un préavis écrit de 30 jours. En cas d’abus manifeste 

ou d’utilisation frauduleuse des avantages, ITALIAN SUITS se réserve le droit de suspendre immédiatement 

le partenariat. 

 

7. Signature 

 

             Le : ____________________ 

        Nom : ____________________ 

   Adresse : ____________________ 

  Fonction : ____________________  

 Signature : ____________________ 


