FICHE ATELIER

( fait foi de bon de commande )

Fiche a remplir pour chaque suspension

Date:

Paiement:

m&m S‘U‘SPENSI(DNFS Chéque Carte bancaire Virement

O 0 O

Nom / Prénom:
Adresse:

CP:

Téléphone:

Mail: Signature:

Tarif révision sous réserve de pieces endommagées a changer

e D30/32/35 [0 135€ T 934/36/38 [ 155€

Ell  &38/40 O 140€
FOURCHE

Py ©32/34/36 O 135€ o ©32/34/35 0 135€
~ @38/40 0 145€ O 36/ 38 [ 145€

SZETE® Unair / Duair O 130€

Triair O 135€ ‘
AMORTISSEUR TTX Air

=’ Float X2 air [ 150€ Ressort
Ressort O 125€ Vivid air

Brain ] 180€ Brain

Retrait a | 'atelier
Réexpédition a domicile via DPD :
Réexpédition en point relais via DPD:

Assurance expédition ad-valorem
(calcul du colit = valeur assurée x 0.75% ) Valeur assurée: £€x0.75%=

[M Faccepte les conditions générales de ventes Montant total SUSpenSion + expé:

Probléme a signaler: (fuite air et/ou huile, Cadre réservé a O'Concept Bike
claguement, jeu..)

Modéle vélo:
Poids pilote:
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