
N° FACTURE

Invoice #

DATE FACTURE

Invoice Date

215702 F

N° BL /  DATE

Delivery Note /  Date

VOIR DETAILS 26/ 06/ 2026

ADRESSE DE FACTURATION /  Billing Address

LIP LAVAL

BAT M

PARC TERTIAIRE

RUE LOUIS DE BROGLIE

53810 CHANGE

M ODE DE REGLEM ENT

Terms of Payment

ECHEANCE

Due Date

26/ 07/ 2026Virement bancaire A 30 jours Date de facture

M ODE LIVRAISON /  INCOTERM S

Shipment Instructions /  Incoterms

DEVISE

Currency

EUR

SICAME S.A.S. au capital de 10.367.008 EUR

B.P. 1 - 19231 POMPADOUR Cedex - FRANCE

Tél : +33 (0)5.55.73.89.00 - Fax : +33(0)5.55.98.53.79

R.C.S. BRIVE 675 520 415 - APE 2712Z

SIRET 675 520 415 000 18 - TVA FR 09 675 520 415

N°

Item

PU NET HT

Net U. Price

NET HT

Ext. Price

CODE ARTICLE

Part Number

QTE

Qty

DESIGNATION

Description

PU HT

Unit Price

%R

%D

1 1,00 1000028 680,00 680,00 680,00

Evaluation BTCIS du 17/06/2026

pour M TRAORE Fousseni

Bon de Livraison N° 374477 du 26/06/26

QRSBTCIS                                                 (6)

Evaluation Monteur Acces. Sout. BT-CIS

*

Pas d'escompte en cas de paiement anticipé **

*

En cas de retard ou de non-paiement: application d'une

pénalité de 3 fois le taux d'intérêt légal ainsi que d'une

indemnité forfaitaire de 40 eur pour frais de recouvrement.

MATERIEL NON DECHARGE - TVA ACQUITEE SUR LES DEBITS

TAUX TVA (0):Exonération /(6):20% /(8):10%

M ONTANT TTC

incl. VAT
€ 816,00

M ONTANT NET HT

Net Amount

TAUX TVA

VAT Rate

M ONTANT TVA

VAT Amount

€ 680,00

% 20,00

€ 136,00

Page : 1 /  1

DOM ICILIATION BANCAIRE /  Banking References

IBAN : FR76 3000 4024 9700 0113 4501 177 BIC : BNPAFRPPXXX

REPRESENTANTS

Sales Dept Codes

C.S.

S.C.

PAYEUR

Acc #

CLIENT

Customer

F0000532 053

N° AR

O.A. #

692405/ 218

SA26062506

DEPOT

Warehouse

26/ 06/ 2026

REFERENCE COM M ANDE

Your Order Number

DATE COM M ANDE

Order Date

98

FACTURE /  Invoice

FACTURE

M laval@groupelip.com

Sauf accord contraire explicite, nos conditions générales applicables à la transaction concernée et en vigueur à la date du bon de commande, sont expressément acceptées

par le co-contractant. elles sont disponibles sur notre site web : https:/ / general-conditions.sicame.io/

Unless explicit ly agreed otherwise, our general terms and conditions applicable to the relevant transaction and in force on t he date of the order for, are expressly accepted 

by the the other party. They are available on our website: https:/ / general-conditions.sicame.io/

N° TVA / ID CEE

ADRESSE DE LIVRAISON

Delivery Address

LIP LAVAL

BAT M

PARC TERTIAIRE

RUE LOUIS DE BROGLIE

53810 CHANGE

Votre contact :

Tel /  Fax :

Mail :

Représentant :

Anne-Laure DESM OULINS

sicame.academy@sicame.com

05 55 73 89 57  /                 

VOTRE CONTACT

Your contact


