
 

 

 
  
 Je voudrais commander les cd suivants: 

1. ……………………………………………………………………………………………… 

2. ……………………………………………………………………………………………… 

3. ……………………………………………………………………………………………… 

4. ……………………………………………………………………………………………… 

5. ……………………………………………………………………………………………… 

6. ……………………………………………………………………………………………… 

7. ……………………………………………………………………………………………… 

8. ……………………………………………………………………………………………… 
 

 
 

 

Adresse de livraison: Conditions: 

Nom: …………………………………………………………………………………………………………. - Les cd aerobic de 

Adresse: ……………………………………………………………………………………………………  SOLID-SOUND ne sont  

Code Postal: ……………………………………………………………………………………………..  pas destinés aux parti- 

Commune: ………………………………………………………………………………………………..  liers et ne sont livrés 

   qu’aux centres de 

Adresse de facturation:  fitness et instructeurs. 

Nom: …………………………………………………………………………………………………………   

Adresse: …………………………………………………………………………………………………… Prix: 

Code Postal: …………………………………………………………………………………………….. - Par CD: 17 EURO. 

Commune: ………………………………………………………………………………………………..  

 - Frais d’envoi et admini- 

N° TVA: …………………………………………………………………………………………………….  stration: 4,90 EURO par 

Tel/GSM: ……………………………………………..  Fax:…………………………………………..   envoi. 

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

  - Tous les prix sont   

   21 % TVA excl.  

 

 

 

[     ]  Je paye au plus tard 14 jours après réception de la facture par virement.      

 

 

 

Date: ……………………….. Signature : …………………………………………… 

 

 

Par courrier, FITPOINT Tel: 0474/055286 Banque: KBC 738-0154061-47 

fax, Kervyndreef 13 Fax: 09/2538381 BTW BE 0874.496.570  

ou e-mail à:  8200 Brugge www.fitpoint.org E-mail: info@fitpoint.org  

 

SOLID  -SOUND  


