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Додаток 4


Реєстраційна форма постачальника


	Назва Постачальника
	

	Код ЄДРПОУ
	

	Адреса реєстрації
	

	Адреса для листування
	

	Уповноважена особа-підписант
	

	E-mail
	

	Телефон/факс
	

	Товари та/або послуги, що надає Постачальник













	





______        	                                                 __________________                         ____________________
(дата)        печатка (за наявності)            (підпис уповноваженої особи)                         (П.І.Б.)
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1 The Tenth of April

TpoMazAckKa opraisauis «flecsiTe KaiTHs»




