
VO T RE LO GO

Nom

Adresse

E-mail

Téléphone

SIRET / N° TVA

Facture

N°

Date

Date de prestation

Échéance

N° de bon de commande

DÉSIGNATION QTÉ PRIX UNITAIRE MONTANT
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FAC TURÉ À

Nom

Adresse

E-mail

SIRET / N° TVA

RESTE À PAYER

Sous-total

Remise

Taxe (taux ____ %)

Total

Montant payé

Reste à payer

INFORMATIONS DE PAIEMENT NOTES


