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  PRODUCENT KALENDARZY

_______________________________________________________________________________________________

	FORMULARZ INFORMACYJNY O PARTNERZE


	1.
	Pełna nazwa firmy
	

	2.
	NIP
	

	3.
	Adres do faktur
	Ulica:
	

	
	
	Kod:
	
	Miejscowość:
	

	4.
	Adres do korespondencji
	Ulica:
	

	
	
	Kod:
	
	Miejscowość:
	

	
	
	Telefon:
	

	5.
	Adres do wysyłki towaru 1
	Ulica:
	

	
	
	Kod:
	
	Miejscowość:
	

	
	
	Telefon:
	

	6.
	Adres do wysyłki towaru 2
	Ulica:
	

	
	
	Kod:
	
	Miejscowość:
	

	
	
	Telefon:
	

	7.
	Osoby do kontaktów handlowych, w tym do składania zamówień w imieniu PARTNERA:

	
	imię i nazwisko
	
	telefon
	

	
	stanowisko 
	
	faks
	

	
	e-mail 
	
	tel. kom.
	

	
	imię i nazwisko
	
	telefon
	

	
	stanowisko 
	
	faks
	

	
	e-mail 
	
	tel. kom.
	

	
	imię i nazwisko
	
	telefon
	

	
	stanowisko 
	
	faks
	

	
	e-mail 
	
	tel. kom.
	

	8.
	Osoby odpowiedzialne za sprawy finansowe i kontrolę płatności:

	
	imię i nazwisko
	
	telefon
	

	
	stanowisko 
	
	faks
	

	
	e-mail 
	
	tel. kom.
	

	9.
	Rodzaj przeważającej działalności
	


	Imię, nazwisko i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania firmy

................................................................................................................
	........................................
Pieczątka firmy


PAGE  

[image: image2.emf]_1245851469.unknown

