Fil o Point

Adresse d'expédition

Nom/ Prenom
Adresse
Code postal
Ville

, (si autre que l'adresse ci-dessus)

Total de lacommande

Date : | /2009
Vos Coordonnées
Nom
Prenom
Adresse
Code postal
Ville
Tel:
E-mail
Nom des articles Référence Couleur code Duantité Prix unitaire  [Montant
(Exemple) coton mouline 117 963 3 1,5 4,5
Montant de la commande
Paiement : Par chéque joint au bon de commande
Frais forfaitaires d'expédition [ 7,50




