-
Bon de commande
arenvoyer a Mot a Mot - 8 chemin du Jubin - 69570 Dardilly
\_ J
( )
www.mot-a-mot.com
L Tél : 04.78.35.10.07 - Fax : 04.78.35.38.51 - e-mail : contact@mot-a-mot.com )
(" Adresse de facturation : Y (Adresse de livraison (si differente) : h
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Etablissement d’exercice (cabinet, hopital,...) :
€-MAIl 1.
|:| Je souhaite recevoir la lettre d’information a cette adresse mail
\_ J
( 7 . . 7 . \
Réf. Désignation Qté | PrixU.| Total €

Montant total des articles en euros (montant minimal : 15 €)

Livraison en France Métropolitaine :
Commande < 50 € - Participation aux frais d’expédition : 7,00 €

Commande > 50 € - Franco de port

Livraison en Belgique, Allemagne, Luxembourg, Pays-Bas :
Commande < 80 € - Participation aux frais d’expédition : 12,00 €

Commande > 80 € - Franco de port

El Gratuit

J 700e

[ J12,00€

Total T.T.C. a régler (Euros)

Icivraison DOM-TOM ou autres pays : Participation aux frais d’expédition et de dossier

D Sur devis

J
( . . . )
D cheque a l'ordre de Mot a Mot Date :
D virement bancaire Signature :
D carte bancaire (carte bleue, carte visa, Eurocard/Mastercard)
o T
n || I I | | I I I | | I I I | | I I I | Cachet de I'organisme payeur :
Date d’expiration . | I | | || | Cryptogramme : Djj
En cas de reglement administratif, le cachet de I’'organisme payeur est obligatoire.
Pour les autres professionnels, le reglement doit étre joint a la commande.
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