VendéeHabitat

Le futur a de I'expérience

FICHE DE RENSEIGNEMENTS FOURNISSEURS

Nom de votre intedocuteur Vendée Habitat : ...........ccccocevvevrcervcrrreerreercee s

Raison sociale/Nom entreprise :
Forme juridique :

Nom et prénom du/des dirigeants :
Activité principale :

Adresse mail :

Téléphone :

N°SIRET(14caractéres):| | ‘ | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | | | | |

N° + commune d'immatriculation au registre du commerce :

Option TVA (cocher la case correspondante) : CJencaissement [ Débit

N° TVA intracommunautaire (FR + 11 caractéres) : FR ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | | | | | | |

Code APE/NAF (4 chiffres + 1 lettre) :

Adresse administrative

Adresse :

Code postale : Ville : Pays :

Correspondants privilégiés :

Comptable
Administratif (informations
obligatoires)
Civilité
Nom
Adresse mail

Téléphone portable

Téléphone fixe

Commercial Autre
Civilité
Nom
Adresse mail
Téléphone portable

Téléphone fixe

personnalisable version doc

service émetteur



