
 

Beställningsunderlag 
DATUM:_________________ 

* Ifylles obligatoriskt av kund                Ifylles av Proove International 
Kund*  Kund nr*   Mottaget 
Adress*  Fax* Signatur 
Postnr.*  Tel*  Lev. Datum 

Ort*   Ref* Signatur 

Önskat leveransdatum * Order nr. Antal kartong/Pall 

Ev. egen speditör Avtals nr. Lev. Nr. 

Avvikande leveransadress        
Kund. 
Adress.  
Postnr.  

Ort. 
 

Rad Antal Art. nr  Rad Antal Art. nr 
1   19   

2   20   
3   21   
4   22   
5   23   
6   24   
7   25   
8   26   
9   27   

10   28   
11   29   
12   30   
13   31   
14   32   
15   33   
16   34   
17   35   
18   36   

 

 
 

Proove International AB 
Kabelvägen 7 Tel.       +46 (0)346-715600 E-Mail. order@proove.se 
311  50  FALKENBERG Fax.      +46 (0)346-71 5620 Webb.   www.proove.se 
    

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                  Ifylles av Proove International 


