
Vos coordonnées :
Non :                                               Prénom
Rue :
Code postale :                       Ville
Téléphone : 

Le ou La Bénéficiaire :
Non :                                               Prénom
Rue :
Code postale :                       Ville
Téléphone : 

€
 €
 €
 
€
 

Le(s)  Soin(s) Offert(s)
1. 

ToTal 

2. 

3. 

M
erci !

Envoi du chèque cadeau : Cochez la case : 
A votre adresse   
Adresse du bénéficiaire 

Le salon Distenn
5 rue Jean Moulin

56 450 Theix-Noyalo
06 72 41 41 28 

Lesalondistenn@gmail.com
www.distenn.com

Bon de commande
Carte Cadeau

Signature

Le Salon Distenn - Lambert Soline -Siret : 52835897100026 

A renvoyer avec, le cas échéant, 
un chèque a l'ordre de ; 

Lambert Soline


