Zatacznik numer 1
do regulaminu grupy zakupowe;j tak dla zdrowia

Zgloszenie Uczestnika do grupy zakupowej tak dla zdrowia

Zgloszenie Uczestnika zdnia.........oooeiiiiiiiiiiiiiiiiinann....

Pelna nazwa Uczestnika

Forma prawna prowadzonej dziatalno$ci gospodarczej (wlasciwe zaznaczyc)

O osoba fizyczna prowadzaca dziatalno$¢ gosp. | O spotka z ograniczona odpowiedzialnoscia
O spotka cywilna O spotka akcyjna

O spotka jawna O spotka komandytowo-akcyjna

O spotka partnerska O spotdzielnia

O spotka komandytowa O inna forma prawna (jaka?)

Imie i nazwisko Uczestnika

Dane adresowe Uczestnika
ulica

miejscowos¢

kod pocztowy

Kontakt do Uczestnika
Telefon:

e-mail:

fax:

adres strony internetowe;j:

NIP Uczestnika

Obroty Uczestnika:

Zezwolenie na prowadzenie Apteki
lub Punktu Aptecznego/Koncesja

Hurtownie z ktorymi wspolpracuje
Uczestnik:

[lo$¢ personelu:

Ilos¢ stanowisk:

Obecno$¢ programu lojalno$ciowego
— prosz¢ podac jakiego:




	NIP Uczestnika

