
BON DE COMMANDE

DÉSIGNATION QTÉ

TOTAL

Montant à Payer

ADRESSE de LIVRAISON

N°.............. Rue …..........................................................

Code postal................. Tél..............................................

Email...............................................................................

Délai de livraison 15 jours

Date de livraison souhaitée
Avant le ….......................
Avant le ….......................

POIDS
EXPEDITION

PRIX
UNITAIRE

PRIX
TOTAL

Frais de port
(voir ci-dessous)

Nom................................................................................. 

Ville  .…...........................................................................



FRAIS D'EXPÉDITION

FRANCE MÉTROPOLITAINE

(envoi par La Poste en Colissimo suivi)

15,00 € Jusqu'à 3 kg de poids expédition
17,00 € de 3 à 5 kg de poids expédition
20,00 € de 5 à 7 kg de poids expédition
23,00 € de 7 à 10 kg de poids expédition
28,00 € de 10 à 15 kg de poids expédition
33,00 € de 15 à 20 kg de poids expédition
43,00 € de 20 à 25 kg de poids expédition
60,00 € + de 25 kg de poids expédition

RÈGLEMENT

LIVRAISON
En cas d'anomalie constatées à la livraison, prendre les mesure d'usage

Poids de votre commande : retenir le total des poids expédition

- soit à la commande (récap + port)


