
Электронный бланк заказа

Заказчик (фирма):

Ответственный сотрудник:

Контактные телефоны:

Контактный e-mail:

Название заказа:

Дата заказа:

Срок для исполнения:

Доставка:

Данные о заказчике Данные о заказе

Данные о клише

Материал для клише:

Толщина клише:

Вид тиснения:

Глубина выборки:

Тип кромки:

Контур кромки:

Технические поля: Контрматрица:

Количество клише: Количество контрматриц:

Особые инструкции:

Город:

Данные о контрматрице

Доставка в офис:

www.metagrav.com.ua

Сохраните и отправьте заполненный бланк на почтовый ящик zakaz@metagrav.com.ua

Документ

Менеджер:

Ирина Гусак
097 654 14 92
iryna@metagrav.com.ua

Технический консультант:

Свитозар Фур
066 888 48 38
svitozar@metagrav.com.ua
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