pH-11
FORMULARZ  ZGŁOSZENIOWY

□    Jestem zainteresowany udziałem w porównaniu  pH-11
	Adres dla wystawienia faktury VAT:

Firma ..............................................................

.........................................................................

ul. ....................................................................

kod ..................................................................

miasto .............................................................

NIP ..................................................................

Tel. ............................ faks..............................
	Adres wysyłkowy:

Imię i nazwisko ...............................................

Firma ..............................................................

.........................................................................

ul. ....................................................................

kod ..................................................................

miasto .............................................................

tel. .............................. faks.............................

e-mail ..............................................................


Prosimy o przesłanie wypełnionego formularza na adres: *

	dr Piotr Bieńkowski

Wydawnictwo MALAMUT
ul. Królowej Marysieńki 9 lok. 6A

02-954 Warszawa
tel./faks: 22 642 20 78
e-mail: prac.analiz@post.pl



Do osób, które prześlą wypełniony formularz zgłoszeniowy zostaną wysłane faktury

pro forma. Laboratoria nie honorujące faktur proforma proszone są o przesłanie formularza zgłoszeniowego oraz formalnego zamówienia z podpisem osób odpowiedzialnych finansowo.

Próbki do analizy zostaną wysłane wyłącznie do tych osób, które dokonają wpłaty do dnia 15 października 2014 roku (data wysyłki próbek) na konto w banku PEKAO S.A. XV O. w Warszawie nr 24 1240 2887 1111 0000 3389 0647 z dopiskiem Wydawnictwo Malamut – porównanie pH-11




















....................................................................










       Data, podpis, pieczęć

* Wypełnienie i przesłanie niniejszej karty jest równoznaczne z wyrażeniem zgody na umieszczenie zawartych w niej danych w bazie adresowej Stowarzyszenia RefMat. Powyższe dane będą wykorzystywane wyłącznie do celów porównania

