Formularz zgłoszeniowy dla KLIENTA

 Rejestracja w systemie współpracy firmy 71media.
Nazwa firmy:……………………………………………….Adres:…………………………….

Kod pocztowy:……………………Miejscowość……………………………………………….

Woj:……………………………….Tel.1):……………………...2)…………….………………

Fax:………………………………..E-mail:……………………………………………………..

Nazwa banku i nr rachunku bankowego: …………………………………………………….....

…………………………………………………………………………………………………...


Osoba odpowiedzialna za kontakty handlowe:
Imię i nazwisko:……………………………………... Tel:………………………………….. E-mail: …………………………..…………………..

Osoba odpowiedzialna za płatności i sprawy finansowe:
Imię i nazwisko:……………………………………... Tel:………………………………….. E-mail: …………………………..…………………..

Adresy do wysyłki:
1. Nazwa firmy:…………………………… Adres:…………………………………………….

Kod pocztowy:……………Miejscowość:…………………………………………………….

Woj:……………………………….Tel:…………………….

2. Nazwa firmy:…………………………… Adres:…………………………………………….

Kod pocztowy:……………Miejscowość:…………………………………………………….

Woj:……………………………….Tel:…………………….


Branża:

…………………………………………………………………………………………………..
Rodzaj prowadzonej działalności*:
sklep internetowy [   ] (domeny:………………………………………………………………),
sklep/salon [   ], serwis [   ], hurtownia [   ], stoisko w centrum handlowym [   ], inne:………. ………………………………………………………………………………………………….
Przynależność do sieci handlowych:
TAK/NIE (wymień:………………………………………………………………………….. .)

Oświadczam, że przedstawione dane są zgodne ze stanem faktycznym. W przypadku jakichkolwiek zmian, powyższych danych zobowiązuję się do natychmiastowego poinformowania firmy 71media o zaistniałych zmianach. W przypadku nie wywiązania się z powyższego obowiązku KLIENT ponosi pełną odpowiedzialność za wyrządzone szkody.

Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji z firmy 71media na podane adresy e-mailowe.

Do formularza proszę załączyć aktualne: wyciąg z KRS  lub wpis do EDG, oraz kopie NIP i REGON.
Miejscowość:…………………..Data:……………..                  


          …………………....................

     Podpis osoby upoważnionej do
 reprezentowania KLIENTA
* zaznacz odpowiednie pola
