ZLECENIE USLUGI

Condor Tools Sp. z o.0.

Adres wysytki: ul. Kozuchowska 20b,
65-364 Zielona Gora

ZGLASZAIJACY:

Data zgtoszenia:

Zgtaszajacy:

Adres:

NIP:

Osoba kontaktowa:

Imie i nazwisko:

Telefon:
Adres e-mail:
Specyfikacja:
Nazwa przyrzadu Za_kres Nr fabryczny Producent Zalecenla do wyk_onanla Uwagi
pomiarowy wzorcowania

*Po pomysinym przejsciu procesu kalibracji, kazde narzedzie otrzymuje indywidualny certyfikat wazny na okres kolejnych 12 miesiecy
*W przypadku, kiedy klucz nie bedzie spetniat wymagan, zostanie sporzadzona wycena naprawy i przedstawiona do akceptacji Klienta.

Sposob zwrotu przyrzadow po wzorcowaniu:
Adres wysyiki:

(podpis osoby uprawnionej do ztoZenia zamowienia)



