ZAPYTANIE OFERTOWE  NR …………./ 08           data     ……………   
Prosimy wypełnić poniższy formularz  i wysłać na fax +48  42  674 90 05
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Państwa dane kontaktowe
Nazwa Firmy ………………………………………………………….……………..
Osoba kontaktowa ………………………………………………………………….
adres e-mail…………………………………………………………………………..
Tel. stacjonarny  ……………………………………………………..……….……..
Fax.        ……………………………………………………………….……………..
-----------------------------------------------------------------------------------------
Prosimy o odpowiedź na nasze zapytanie  w terminie  do  ………..  dni  poprzez
fax:  
e-mail:        tel.stacjonarny:   
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