
BON DE 
COMMANDE

C O M M A N D E  D E  D O C U M E N T S

Si vous souhaitez recevoir des documents de sensibilisation, merci 
de remplir le bon de commande ci-contre et nous le retourner scanné, 
daté, signé et complété par e-mail à marketing@cohezio.be, avec la 
mention « Commande de documents/nom de votre entreprise ».

Il est possible que le matériel de sensibilisation commandé soit facturé, 
en fonction du produit choisi et de la quantité commandée. Dans ce cas, 
une offre préalable vous sera envoyée pour approbation.

Vous recevrez un e-mail de confirmation ainsi que la date de livraison 
estimée.

NOM, DATE ET SIGNATURE

Ensemble, prenons le bien-être au sérieux

ADRESSE DE FACTURATION 

Entreprise : ..........................................................................................................................

Nom / Prénom : .................................................................................................................

Adresse : ..............................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Tél. : .........................................................................................................................................

E-mail : ...................................................................................................................................

ADRESSE DE LIVRAISON  (si différente de l’adresse de facturation)

Entreprise : ..........................................................................................................................

Nom / Prénom : .................................................................................................................

Adresse : ..............................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Tél. : .........................................................................................................................................

E-mail : ...................................................................................................................................

Livraison chaque jour ouvrable entre .............h............. et .............h..............

Remarques : .....................................................................................................................

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................



 REF. DESIGNATION LANGUE QUANTITÉDate de livraison souhaitée, au plus tard :

...................................................................................................................................................

ETABLI PAR :

Entreprise : ..........................................................................................................................

Nom / Prénom : .................................................................................................................

Adresse : ..............................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Tél. : .........................................................................................................................................

E-mail : ...................................................................................................................................


