AVOIR
MODÈLE VIERGE · À remplir avant impression ou envoi
	Numéro de l’avoir
	________________________________

	Date d’émission
	________________________________

	Numéro de facture initiale
	________________________________

	Motif de correction
	________________________________

	Fournisseur / Émetteur
	________________________________

	Client / Acheteur
	________________________________

	Devise
	________________________________


ARTICLES / DÉTAILS
	Description
	Quantité
	Valeur unitaire
	Montant de l’avoir

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 


Sous-total: __________________    Tax: ______________    Total: __________________
NOTES / DÉCLARATIONS
____________________________________________________________________________
Vérifiez la référence de la facture initiale et les règles fiscales de correction applicables.




