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TRANSPORTBESTALLNING

KUND
NAMN
ADRESS
POST NR/ORT
EMAIL MOMS NR.
TELEFON NR. FAX NR.
INSTRUKTIONER
HAMTADRESS:

KUND NR.
OBJEKT NR. AUKTIONSDATUM
TELEFON NR.: KONTAKT:
LEV. ADRESS:

VANLIGEN SKICKA MINA INKOP VIA:

SPECIELLA INSTRUKTIONER:

v [] kurr[ ] BiL[ ] owrict[ ]

TRANSPORTFORSAKRING: Nej [ ] ja[]  VvARDE:

VANLIGEN DEBITERA MITT: visa[] MASTER CARD [_|
KORT NR: GILTIGHET: SAKERHETSKOD:
ORT: DATUM:

UNDERSKRIFT:

NAMNFORTYDLIGANDE:

IFYLLD BESTALLNING FAXAS ELLER MAILAS TiLL ArtMove

mail@artmove.se Fax: +46 8 540 21440 Telefon: +46 8 450 44 60




