
 
BESTELBON (terug te sturen pere post, per fax  of per telefoon)     DATUM : ………….. 

 

              

                BIOTICAS sprl 
               Steenweg op Huy, 205 
           1300 Waver - Belgique 
    Gratis nr  BE : 0800 17050 
                      FR : 0800 915 502 

Tel :  00 32 (0) 10 24 30 04 
Fax : 00 32 (0) 10 24 35 08 
 
      info@g5-silicium.com 
      www.g5-silicium.com 

Uw gegevens : gelieve deze nauwkeurig in te vullen  
Naam en Voornaam: 
 

 
………………………………………………………………………………………. 

Adres : 
 
 

…………………………………………………………….. 
…………………………………………………………….. 
…………………………………………………………….. 

Nr : 
 
………… 

Bus : 
 
…………  

Stad : 
 
 

 
…………………………………………………………….. 

Post code : 
 

………………… 
Land : ……………………………………………………………………………………… 
Tel NOODZAKELIJK Voor de levering van uw pakket………………………………………………… 
 
Uw bestelling :  

PRODUKT HOEVEELHEID EENH. PRIJS TOTALE PRIJS 
GRATIS TRANSPORTKOSTEN IN EUROPA  (rest v/d wereld : bestek aanvragen) 
G5 Vloeibaar  1 Liter ….. 38,11 €  ….. € 
G5 Vloeibaar  3 + 1 L Gratis ….. 114,34 €  ….. € 
G5 Gel  150 ml ….. 24,39 €  ….. € 
G5 Gel  3 + 1 Gratis ….. 73,18 €  ….. € 
G5 Pack 1 Liter + 1 Gel ….. 62,50 € …..       € 

TOTAAL : …..      € 
 
Onze bank gegevens :  
 
België en Frankrijk :   Ik stuur een cheque uitgedrukt in Euro. 
België :     Ik betaal per overschrijving via de bankrekening ING Waver : 340-1827970-43 
Frankrijk         :   Ik betaal per overschrijving via de bankrekening ING Lille   op  …./…../……… 

- Crédit Agricole : 16706 – 05028 – 16506427700 – 09 
Andere landen        :   Ik betaal per overschrijving via de belgische bankrekening ING  op …./…../……… 

      ING Belgium « Wavre Europe » 
! behalve Zwitserland !       Blvd de l’Europe, 10  bte 2 

1300 Wavre / Belgique 
IBAN Code   : BE66 340-1827970-43 
SWIFT Code :  BBRUBEBB 

  Ik betaal via credit card ( Visa – Eurocard - Mastercard) 

 

Expire le : Code sécurité : Signature : 

 
 

AL DE BESTELLING WORDEN VERZONDEN NA ONTVANGST VAN DE BETALING – DANK U 

Eigenaar van de kaart 
 

Naam : ……………………………. 
Voornaam :…………………… 

Verval datum :              Verificatie code :          Handtekening : 


