‘I / Memovoc - H. Delaby de Morel

= ‘J\EngQ;{‘O . \‘ 46, rue Leverrier
50230 Agon-Coutainville

'/“ postmaster@memovoc.com

Bon de commande
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Description Prix unitaire * Quantité Montant

Cahier Memovoc Espafiol 11,90 euros
format papier
10,50 euros (30
exemplaires et plus)

9,50 euros (100
exemplaires et plus)

Cahier Memovoc Espafiol 69,00 euros
Format PDF photocopiable**

Total H.T .

TVA non applicable*** 0,00

TOTAL A REGLER

* Frais de port inclus pour la France métropolitaine. (Pour des envois hors France métropolitaine, merci
de nous contacter a postmaster@memovoc.com )

** Reproduction partielle autorisée dans I'établissement d'achat.

*** Régime des auto-entrepreneurs, art 293 B du C.G.I. N° siret 794 324 459 00021

Votre reglement :

¢ Par mandat administratif

¢ Par chéque a I'ordre de Memovoc - H. de Morel.

Date : Signature / cachet de I'établissement :

Merci d’envoyer ce bon de commande par email : postmaster@memovoc.com
ou par courrier en cas de reglement par cheque :
Memovoc - H. Delaby de Morel - 46, rue Leverrier 50230 Agon-Coutainville



