Заявка 

на оказание услуг,  сопровождающих проведение фумигации грузов
	Название организации
	

	Номер транспортного средства
	

	Контактный телефон представителей Заказчика 
	

	Наименование товара, 

подлежащего фумигационной обработке.  
	

	Вес товара
	

	Количество грузовых мест
	

	Количество паллет с указанием размера паллет (длинна, ширина, высота)
	

	Объем товара 
	

	Вид упаковки (паллеты, коробки)
	


СТРОГО ОБЯЗАТЕЛЬНО ЗАПОЛНЕНИЕ ВСЕХ ГРАФ!!!
