
DESTINATARIO:  

RECAMBIOSXENON  

Calle Sant Antoni M.ª Claret nº 53  

Pol Ind Santa Maria  

CP 08271 Artes  

Provincia Barcelona  

Tlf 630 672 158/ 938 202 788  

 

REMITENTE:  

Nombre 

……………………………………………………………………….. 
Dirección  

……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………….. 

Código postal ……………………………………………………… 

Localidad …………………………………………………………… 

Provincia …………………………………………………………… 

Teléfono ……………………………………………………………. 

 


