
Conditions générales : Vous venez d’acquérir le support original de l’oeuvre, pas les droits de reproduction et d’utilisations commerciales. En application de la première par-
tie du code de la propriété intellectuelle, relative à la propriété littéraire et artistique, les droits de reproduction demeurent réservés à l’artiste pour toute exploitation.

BBOONN DDEE CCOOMMMMAANNDDEE
OOEEUUVVRREESS DD’’AARRTT OORRIIGGIINNAALLEESS

ILLUSTRATEUR

RReennoo.. MARCA  
2, ruelle du Lenno
56330 PLUVIGNER
Tel : 02 97 50 95 87

Mail : contact@reno-marca.com

www.reno-marca.com

Numéro SIREN : 408 019 917 - Maison des Artistes : M219480 - Adhérent à l’Union Nationale des Peintres Illustrateurs (UNPI)

“MEMBRE D’UNE ASSOCIATION AGREEE, LE REGLEMENT DES HONORAIRES PAR CHEQUES EST ACCEPTE”

Vous avez téléchargé ce bon de commande pour faire l’acquisiton d’un dessin de Reno Marca et nous vous en remercions.

1 - Remplissez lisiblement ce document ci-dessous sans oublier de mentionner l’adresse de livraison et votre Email.
2 - Faites le parvenir à l’adresse suivante accompagné de votre chèque libellé à l’ordre de Reno Marca :

RReennoo MMAARRCCAA -- 22,, rruueellllee dduu lleennnnoo -- 5566 333300 PPLLUUVVIIGGNNEERR

3 - Dès réception de votre courrier, nous vous enverrons un mail de confirmation avant de vous faire parvenir en retour le dessin,
emballé et expédié en pli sécurisé dans les plus brefs délais. 

TTIITTRREE DDEE LL’’OOEEUUVVRREE PPAAYYSS CCOONNCCEERRNNÉÉ PPRRIIXX EENN EEUURROOSS

++ FFrraaiiss ddee ppoorrtt 10  Euros

MMOONNTTAANNTT TTOOTTAALL      Euros

AADDRREESSSSEE DDEE LLIIVVRRAAIISSOONN

NNoomm :: ................................................................................

PPrréénnoomm :: ..........................................................................

AAddrreessssee :: .....................................................................................................................

CCooddee PPoossttaall :: ................................................................

VViillllee :: .................................................................................

EE--MMaaiill :: ............................................................................................................

Vous désirez une facture  ?       OUI              NON

ADRESSE DE FACTURATION

Nom : ........................................................................

Prénom : ..................................................................

Adresse : ....................................................................................................................

Code Postal : .........................................................

Ville : .........................................................................


