Do:  BRS R. Witowski

38-500 Sanok, ul.Lipinskiego 113, NIP 687-100-21-75

tel. 13 4642020, 4642022, fax 13 4644949, e-mail: biuro@solus.com.pl
Z A M Ó W I E N I E

Data: …………………………

FIRMA zamawiająca: 

Dane do faktury z NIP: 

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

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

Adres dostawy: (jeśli ma być inny niż na fakturze) ...........................................

Osoba reprezentująca firmę: ................................ tel. ...............................

Nazwa zamawianych produktów / ilość sztuk / ustalona cena:

1. .......................................................................................................

2. .......................................................................................................

3. .......................................................................................................

Inne uwagi: ................................................................................................................

Termin realizacji: ...........................................................................................
(gotowości produktów do wysyłki lub odbioru własnego)

Płatność: .....................................................................................................

przedpłata na podstawie wysłanej faktury PRO-forma lub za pobraniem u Kuriera (ew. gotówka przy odbiorze osobistym), przelew bankowy dla stałych klientów po ustaleniu

Zamawiający oświadcza, że zapoznał się z Warunkami Handlowymi Sprzedającego umieszczonymi na stronie internetowej www.solus.com.pl w dziale „Zamówienia” i je akceptuje oraz otrzymał niezbędne informacje o produkcie.

Podpis i pieczątka Zamawiającego

(jeżeli zamówienie przesyłane jest faksem)

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

