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Division des Postes


Département Commercial


L-2998 LUXEMBOURG

DEMANDE D’AUTORISATION POUR L’UTILISATION D’UNE MACHINE A AFFRANCHIR

La demande concerne :

Société * :
……………………………………………………………………………………………………………………
Adresse physique* :
………………………………………………………………………………………………………
Code Postal * :
…………………
Localité * :
…………………………………………………………
BP :
……………
Code postal BP :……………
Localité BP :
…………………………………………
N° TVA :
……………………………………………………………………………………………………………………
N° Client SAP :
……………………………
* informations obligatoires – merci d’indiquer l’adresse physique où sera installée la machine
Personne de contact

( Mme. ( M. *
Nom * :
…………………………………………………………………………………………………………………
Prénom * :
…………………………………………………………………………………………………………………
Téléphone * :
……………………………………………
E-mail :
………………………………………………………
* informations obligatoires

Machine concernée

	Marque :
	CACHET DU FOURNISSEUR

	N° de série :

	

	Capacité maximale des compteurs
	

	Affranchissement
:
	

	Crédit

:
	

	Approvisionnement
:
	

	
	


Le soussigné reconnait avoir pris connaissance des conditions d’utilisation des machines à affranchir et sollicite l’autorisation de faire usage de la machine décrite ci-dessus. Il s’engage à l’employer conformément aux dispositions réglementaires postales émises ou à émettre et se porte garant envers l’Entreprise des P&T du paiement des affranchissements.
Fait à …………………………………………………………………, le ………………………………………………………

...............................................
(signature)
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