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Accesorios y Telecomunicaciones





Polígono Industrial. LA LEALA Nº 19-2 

Arroyo de la Miel 29631 – Malaga

Teléfono 952 57 78 06  Fax 952 577 926
Email: info@famz.com   web: http://www.famz.com 
	Nº CLIENTE
	FICHA DE CLIENTE


                         Nota Importante: Los autónomos deben enviar el modelo 036/037 junto a esta ficha                                          

	1
	DATOS DEL CLIENTE

	NOMBRE FISCAL: 



	NOMBRE COMERCIAL: 



	CIF / NIF: 


	¿ESTA SUBJETO A RECARGO EQUIVALENCIA ?:SI  FORMCHECKBOX 
 NO  FORMCHECKBOX 
      (4% Recargo - Marque lo que Proceda, no se admiten enmiendas o tachones)

	                                                                                                                   Transf.   Reemb.   Rec. Vista   Rec. 15 d

Para recibos bancarios es necesario remitir una autorización bancaria que debe solicitar             FORMCHECKBOX 
           FORMCHECKBOX 
               FORMCHECKBOX 
               FORMCHECKBOX 


	DOMICILIO / RAZÓN SOCIAL: 



	POBLACIÓN / PROVINCIA: 


	COD.POSTAL:

	TLF:


	FAX:
	MOVIL:

	EMAIL:


	WEB:

	MSN:
	

	PERSONA DE CONTACTO:


	2
	DIRECCION DE ENVIO HABITUAL (Si difieren de los anteriores)


	NOMBRE COMERCIAL:

	DIRECCIÓN DE ENVÍO: 



	POBLACIÓN / PROVINCIA: 


	COD.POSTAL:

	TLF:


	FAX:
	MOVIL:


	3
	DATOS PARA LA EMPRESA


 FORMCHECKBOX 
 TELEF.LIBRE         FORMCHECKBOX 
 EXCL. YOIGO       FORMCHECKBOX 
 EXCL.MOVISTAR        FORMCHECKBOX 
 EXCL.VODAFONE        FORMCHECKBOX 
 EXCL.ORANGE
 FORMCHECKBOX 
 T. FOTOGRAFIA     FORMCHECKBOX 
 VIDEO CLUB
 FORMCHECKBOX 
 BAZAR  FORMCHECKBOX 
 OTROS ___________________               

POR LA EMPRESA (FIRMA Y SELLO) :

Firmado por: _____________________ Cargo: _________________ NIF: _______________

 EN  ________________________ A ______________ DE ___________________ DEL 20__

El arriba firmante, DECLARA haber LEIDO y ACEPTADO las siguientes cláusulas:

a) Que son ciertos los datos consignados por en el presente formulario y que reúne todos los requisitos para ejercer esta actividad económica, obligándose a notificar por escrito a Accesorios y Telecomunicaciones FAMZ de las modificaciones que pudieran producirse en relación a los mismos.

b) El cliente recibe factura pro forma, antes del envío de la mercancía, donde figuran los detalles del pedido realizado, forma de pago, importe del pedido, etc…, así como la dirección de envío donde el transportista entregará la mercancía, obligándose a:

b.1) Verificar todos y cada uno de los datos que figuran en la factura pro forma.

b.2) Notificar por escrito a Accesorios y Telecomunicaciones FAMZ cualquier error u omisión existente en dicho documento, antes de ser enviada la mercancía, siendo el cliente el único responsable de los daños y perjuicios que se pudieran ocasionar, en caso de no notificar o hacerlo fuera de plazo.
 c) La mercancía – Salvo pacto expreso por escrito en contrario – viajará asegurada hasta 800 euros, estando el resto por cuenta y riesgo del comprador, siendo el costo del seguro 0,6% con un mínimo de 1,5 euros
 d) Las condiciones de pago serán previo estudio de la empresa Crédito y Caución.
ENVIAR EL DOCUMENTO TOTALMENTE CUMPLIMENTADO AL NUMERO DE FAX: 952 577 926 o info@famz.com

Control de calidad   R-72/2 Rev.: 00
















Advertencia de Privacidad
Los datos de carácter personal que se faciliten mediante el siguiente formulario quedarán registrados en un fichero de Acc. Y Telec. Famz sl, con la finalidad de gestionar la base de datos de clientes. Por ello pueden ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en el email info@famz.com 
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