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Pro Pharmacia Futur@



fundacja-kontakt@propharmacia.pl; tel. 696-590-969

ZAMÓWIENIE – PŁATNOŚĆ NA POCZCIE
Zamówienie należy przysłać e-mailem lub faxem.
	Tytuł
	Cena (z VAT) * 
	Egz.

	Podstawy receptury aptecznej. Materiały do ćwiczeń dla studentów farmacji 

pod red. M. Gajewskiej i M. Sznitowskiej – V wydanie
	34 zł

(29 zł – dla Wydziałów Farmacji)
	

	Immunohematologia. Grupy krwi i niedokrwistości  J. Fabijańska-Mitek
	45 zł
	

	Cytodiagnostyka szyjki macicy  M. Chosia, W. Domagała – II wydanie
	45 zł
	

	Etiologia, obraz kliniczny i diagnostyka ostrych zakażeń i zarażeń przewodu pokarmowego oraz zatruć pokarmowych pod red. M. Jagielskiego
	42 zł
	


* Zamówienie realizujemy następnego dnia po wpłynięciu zamówienia, przesyłką poleconą (Poczta Polska); koszty wysyłki (w tym VAT) wynoszą: 

 1 egz. – 17 zł;         2-5 egz. – 20 zł;     

 powyżej 5 egz. – prosimy o kontakt w celu ustalenia kosztu wysyłki.

UWAGA – Koszty wysyłki można obniżyć zamawiając dla kilku osób jedną przesyłkę 
(faktury wystawiamy dla każdego zamówienia oddzielnie) albo dokonać przedpłaty (http://www.propharmacia.pl/pdf/zamowienie_przedplata.doc).
Zamówienia indywidualne (dane do faktury)
Imię, nazwisko .............................................................................................................................

Adres do wysyłki: ........................................................................................................................

Kod pocztowy: … … - … … …   Miejscowość:..........................................................................

Opcjonalnie:  telefon: ......................................   e-mail: ..............................................................

Firma (dane do faktury)
Nazwa firmy ...............................................................................................................................

NIP ..............................................................................................................................................

Adres do wysyłki faktury i książki**: .........................................................................................
Kod pocztowy: … … - … … …   Miejscowość:..........................................................................

Imię, nazwisko osoby zamawiającej …………............................................................................

Opcjonalnie:  telefon: ......................................   e-mail: ..............................................................

** W przypadku różnych adresów, prosimy wyraźnie zaznaczyć gdzie wysłać książkę, a gdzie fakturę. 
--------------------------------------------------------------------------

Informacja dla zamawiających: Fundacja Pro Pharmacia Futura działa zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych. Podane przez zamawiającego dane osobowe wykorzystywane są wyłącznie w celu realizacji zamówienia i nie są gromadzone przez Fundację.

