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SOL∙LICITUD ABONAMENT  2% per la                      
compra productes SAUNIER DUVAL a l’any 2017 

 

DADES DEL  SOL∙LICITANT 
 
Agremiat número: _______________ 
 
Nom, cognom o raó  social _______________________________________________ CIF / NIF __________________   
 
Nom Comercial: _______________________________  Domicili fiscal ______________________________________   
 
Núm. ________ Escala ____ Pis ____ Porta ____ Població _____________________________ C.P________________  
 
Telèfon ______________ Fax ___________  Adreça electrònica ____________________  Web __________________ 
 
DADES DE L’INSTAL∙LADOR 
 
Nom, cognom o raó  social _______________________________________________ CIF / NIF __________________   
 

Nom Comercial: _______________________________  Domicili fiscal ______________________________________   
 

Núm. ________ Escala ____ Pis ____ Porta ____ Població _____________________________ C.P________________ 
 

 

DADES DEL CLIENT FINAL 
 
Nom, cognom o raó  social ________________________________________________________________________  
 
Domicili _______________________________________________  Núm. ________ Escala ____ Pis ____ Porta ____  
 
Població ____________________________________________________________________ C.P________________ 
 

 

DADES DE LA FACTURA 1  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 2  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 3  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 
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DADES DE LA FACTURA 4  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 5  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 6  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 7  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 8  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 9  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

DADES DE LA FACTURA 10  
 
Factura número:___________  Data Factura:    _____________ (entre 01/01/2017 i 31/12/2017) Distribuïdor __________________   
 
Import només del productes SAUNIER DUVAL inclosos a la factura (sense IVA)       ___________________________  

CAL MARCAR AQUETS ARTICLES A LA FACTURA A  ADJUNTAR 

 

   

 
               
     
 
    

Signatura del sol∙licitant: 

 
 
 

Data:________________________ 
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