
Information de votre entreprise 

Nr. de Chambre du Commerce :  Nr. de TVA :  

Adresse : Code postal :

Ville :  Pays :

Nr. de téléphone : Nr. de portable :

Commandes: ☐ collecter (à Stellendam) / ☐ Livré 

Détails logistiques (si livré)

Personne responsable:

Adresse de livraison :                  Code postal :
Ville :  Pays :

Nr. de téléphone : Nr. de portable :

Heures d'ouverture: Quai de chargement/chariot élévateur disponible ☐oui/☐non

Transpalette disponible ☐ oui / ☐ non: Accessible par gros camion ☐ oui / ☐ non:

Type d'entreprise      ☐ Boutique / ☐ vente en gros / ☐ autre:
Informations d'achat 

Personne responsable:

Nr. de téléphone : Nr. de portable :

Détails financiers 

Personne responsable:

Nr. de téléphone : Nr. de portable :

Acceptation des conditions de vente TICASA

Signé pour l'acceptation des conditions de vente TICASA

Nom : Date : 

Nom de société :   

Nom du Propriétaire:

Email : 

Email : 

Si vous pouvez passer une commande de minimum 1 (mix)palette de 625 kg, vous pouvez completer 

cette document pour vous register comme une nouvelle client

Email : 

En signant ce formulaire, vous déclarez d'avoir lu et accepté les conditions générales de livraison de 

TICASA. Ces conditions sont disponible sur www.ticasa.nl ou peuvent être demandées par e-mail en 

utilisant le numéro de téléphone général.

Signature :


