Inventaire preventif Page n’
Nom : Rue et N°:
Prenom : Commune, C.P. :
Telephone : Mail :
OBJET MARQUE - TYPE N° SERIE REMARQUES N° PHOTO DATE ACHAT

Aut. Min. 16.0226.01

Tel.fax : 069/64.15.60

Gsm : 0496161146

info@acta-security.be




