
DATOS DE FACTURACIO N
=========================================================================

Nombre y apellidos: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(o razón social en caso de empresa)

N.I.F. / C.I.F.: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Dirección: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Ciudad: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

C.Postal: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Provincia: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

País: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Teléfono: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

E-mail: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

DIRECCIÓN DE ENVÍO
=========================================================================

Nombre y apellidos: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(o razón social en caso de empresa)

Dirección: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Ciudad: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

C.Postal: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Provincia: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

País: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Teléfono: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

CONTENIDO DE LA COMPRA
=========================================================================

(01) REFERENCIA: (02) REFERENCIA:

UNIDADES: UNIDADES:

PRECIO/UDAD.: PRECIO/UDAD.:

(en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ (en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(03) REFERENCIA: (04) REFERENCIA:

UNIDADES: UNIDADES:

PRECIO/UDAD.: PRECIO/UDAD.:

(en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ (en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(05) REFERENCIA: (06) REFERENCIA:

UNIDADES: UNIDADES:

PRECIO/UDAD.: PRECIO/UDAD.:

(en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ (en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(07) REFERENCIA: (08) REFERENCIA:

UNIDADES: UNIDADES:

PRECIO/UDAD.: PRECIO/UDAD.:

(en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ (en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

(09) REFERENCIA: (10) REFERENCIA:

UNIDADES: UNIDADES:

PRECIO/UDAD.: PRECIO/UDAD.:

(en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ (en su caso) _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

FORMA DE PAGO
=========================================================================

* Transferencia bancaria

* Contra-reembolso FIRMA:

Grupo Decorvise S.C.
Soluciones LED,Soluciones bajo consumo

Formulario para pedidos (Fax: (+34) 941 250 564)

www.decorvise.com
Tel.:(+34) 941 250 564
C / Milicias 10, bajo 1A
Logroño 26003 - La Rioja
info@decorvise.com

Version: Version:

Version:Version:

Version: Version:

Version: Version:

Version: Version:

* reembolso limitado a pedidos de máximo 200 € 
* recargo 6% sobre el total de pedido 
* valor superior de >200€ se pagará 45% por adelantado.
* esta forma de pago es únicamente para España Peninsular


