
Miejsce dostawy:
ORLEN Centrum Serwisowe Sp. z o.o.

WZÓR ZAMÓWIENIA
__________________________________________________________________________

Poz. Indeks mater iałowy Nazwa mater iału
I lość zamówienia Jedn. Cena jednostkowa Wartość netto

__________________________________________________________________________

1 NAZWA USŁUGI
1 JD 0,01 0,01

Tekst zamówienia .................................................
__________________________________________________________________________

Całkowita war tość netto bez pod. PLN 0,01
__________________________________________________________________________

Sprawę prowadzi:

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

Dostawca:

NIP:
Wasz numer:

ORLEN Centrum SerwisoweSp. z o.o.
Dział Zakupów

ul. Wrocławska58
45-701 Opole

Regon: 531685076

ZAMÓWIENIE nr xxxxxxxxxxxxx

Datazamówienia: xx.xx.xxxx
Nr sprawy:
Datadostawy: xx.xx.xxxx

Płatnik: ORLEN Centrum Serwisowe Sp. z o.o. ul. Wrocławska 58, 45-701 Opole

Bank:
Sposób zapłaty: Płatnew terminie ....... dni od daty otrzymania towaru, kompletu wymaganych dokumentów
i faktury

W korespondencjach, awizach i fakturach prosimy zawsze
podawać pełny nr niniejszego zamówienia i nr sprawy.

Prosimy o potwierdzenie w ciągu 3 dni warunków zamówienia.
O wysyłce towaru zawiadomić odbiorcę.
Oryginał faktury przesłać do zamawiającego.

Oświadczamy, że jesteśmy podatnikami VAT, posiadamy
numer identyfikacyjny

NIP 7542673302
Prosimy o wystawienie nam faktur VAT bez naszego

podpisu
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