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                                           Formularz zamówienia na tłumaczenie ustne. 

Dane zleceniodawcy:……………………………………………………………………… 

 

Rodzaj tłumaczenia:……………………………………………………………………….. 

Data rozpoczęcia tłumaczenia ustnego: ……………………………………..................... 

Data zakończenia tłumaczenia ustnego: ……………………………………..................... 

Liczba uczestników:……………………………………………………………………….. 

Tematyka organizowanego spotkania, w którym będzie uczestniczył tłumacz ustny firmy 

TranslatorKLO……………………………………………………………………………. 

Miejsce wykonywania tłumaczenia ustnego: ……………………………………………… 

Rodzaj, typ i liczba materiałów, które zostaną udostępnione tłumaczowi, by umożliwić 

przygotowanie do przekładu ustnego np.: wersja elektroniczna, dokument typu .ppx od 4 

prelegentów……………………………………………………………………………………. 

……..……………………………………………………………………………………………

…............................................................................................................................................... 

Data udostępnienia powyższych materiałów:………………………………………………. 

 

Dodatkowe preferencje zamawiającego: 

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………. 

Świadczenie usług odbywa się na warunkach określonych w Regulaminie, obowiązującym od 

dn. 15.06.2007 roku. Zamawiający oświadcza, że zapoznał się z treścią Regulaminu, 

zobowiązuje się do jego stosowania i upoważnia firmę TranslatorKLO  do wystawienia faktury 

VAT bez podpisu odbiorcy. 
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Data, pieczęć i podpis osoby upoważnionej do składania zamówień 


