
BON DE COMMANDE

COORDONNÉES

COMMANDE

Nom / Prénom :  ............................................................................................................................................................

Société :  ............................................................................................................................................................

Tél :  .......................................................................

E-mail :  ................................................................... @ ..................................................

Adresse de facturation :   ...............................................................................................................................................

Code postal :    ................................ Ville :        .........................................................................................................

Adresse de livraison (si différente de l’adresse de facturation) :  ..................................................................................................

Code postal :    ................................ Ville :        .........................................................................................................

ARTICLE PRIX TTC QTÉ TOTAL

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

TOTAL .......................

FRAIS DE PORT .......................

TOTAL À PAYER .......................

Frais de port pour la France métropolitaine :
 Commande < 80 € = frais d’expédition et d’emballage = 6,90 €
 Commande > 80 € = Franco de port = 0 € 
Autres destinations : nous contacter

Pour commander par courrier postal, remplissez le bon de 
commande et renvoyez-le accompagné de votre règlement 
par chèque, à l’adresse suivante :
Editions Cit’inspir
150 avenue du Général De Gaulle
33310 Lormont

Délais de livraison : 8 jours après réception de votre règlement.
Une facture sera jointe à votre colis.

www.citinspir.fr
Contact 
Tél : 07 82 68 71 69
Fax : 09 55 77 96 90
E-mail : citinspir@yahoo.fr


