No: 001

Formularz mozna przestac:

- poczta naadres:  Wydawnictwo LektorKlett, ul. Polska 114, 60-401 Poznan
- faxem: 618496 212

- e-mail (skan): doradcy@klett.pl

ZAMOWIENIE / REZERWACJA WSTEPNA*
podrecznikdéw i ¢wiczen na rok szkolny 2015/2016
* niepotrzebne skreslic

Zamawiam na rok szkolny 2015/2016 nastepujace materiaty:
Liczba
ISBN Tytut Tom Nazwa komponentu Cena brutto
egzemplarzy
Sugerowany termin dostawy* : ZESPOL PRZEDMIOTOWY (imie i nazwisko)
* Przed realizacja zaméwienia skontaktujemy sie z Toba w celu potwierdzenia Przewodniczacy Zespotu Przedmiotowego &

przyjecia zaméwienia. .

2.

Gwarancje Wydawnictwa LektorKlett

Jezeli juz teraz wyslesz zamOwiENIE / REZERWACJE WSTEPNA, Wydawnictwo LektorKlett 3.
gwarantuje Ci:

. state, ustalone z nami ceny, przez 3 lata;

. dostawe za darmo oraz rezerwacje tytutéw, by byty dostepne w uzgodnionym 5.
terminie;

JO0booono

. rozliczenie po otrzymaniu dotacji. Nie musisz czeka¢ na pienigdze z dotacji,
ptatnos¢ rozliczymy, gdy Twoja szkota otrzyma dotacje (max 30.10.2015);

. bezproblemowy zwrot nadliczbowych egzemplarzy na koszt wydawcy.

Podpis(y) w imieniu zespotu przedmiotowego*

€

I * Podpisy i pieczatka dyrektora konieczne do uzyskania gwarancji

4 i realizacji zaméwienia. L Podpis i pieczatka dyrektora szkoty* )
Dane szkoty (konieczne do wystawienia faktury) Dane osoby odpowiedzialnej za zaméwienia w ramach dotadji
L L
Nazwa szkoty Imie i nazwisko
L L
NIP SZkOJ(y Funkcja (nauczyciel, lider zespotu przedmiotowego, bibliotekarz, dyrektor ...)
L L
Adres szkoty (ulica, numer budynku) Numer telefonu stacjonarnego
\ \ l
Kod pocztowy Miejscowosc Numer telefonu komorkowego
L L
Numer telefonu stacjonarnego Adres e-mail

Adres dostawy (jezeli inny niz na fakturze):

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Wydawnictwo LektorKlett Sp. z 0. 0. w zakresie niezbednym do weryfikacji potwierdzenia
i realizacji INFORMACII WSTEPNEJ O ZAMOWIENIU | WYKORZYSTYWANYM PODRECZNIKU W ROKU SZKOLNYM 2015/2016.

Datal Podpis osoby zamawiajacej: |

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Wydawnictwo LektorKlett Sp. z 0. 0. oraz podmioty z nim powigzane i korzystanie z nich w celach
handlowych i marketingowych zwigzanych z ofertami dla nauczycieli oraz na otrzymywanie takich ofert droga pocztowa, telefoniczna lub elektroniczna.
Oswiadczam, ze jestem poinformowana/-y, iz przystuguje mi prawo do wgladu do moich danych i ich aktualizowania.

Datal Podpis osoby zamawiajacej: |
Infolinia 61 62 69 090



