Agencja Ttumaczen AMD
ul. Mosiezna 21/24
53-441 Wroctaw

estima ,
ZAMOWIENIE TLUMACZENIA USTNEGO

Nazwa firmy / Imie nazwisko :
NIP firmy :

Kod i miejscowos¢ :

Adres :

Telefon / Fax :

E-mail :

Osoba kontaktowa :

Niniejszym zlecam Agencji Tltumaczen AMD z siedzibg we Wroctawiu wykonanie ttumaczenia ustnego o
charakterze * :
( *-wpisz ,,x” w odpowiednie pole )

Ttumaczenia symultanicznego : Ttumaczenia konsekutywnego : Ttumaczenia w notariacie :

Z jezyka na jezyk (i) :

Termin ttumaczenia :

Tematyka :

Miejsce i godzina :

Czas zaangazowania ttumacza :

Ustalony koszt ustugi :

* Sposéb dostarczenia materiatéw pomocniczych dla ttumacza * :

E-mail : Fax : Poczta / kurier : Osobiscie : Brak :

Zamawiajacy akceptuje nastepujace warunki realizacji zlecen Agencji Tlumaczen AMD :

* Zamawiajacy zobowigzuje sie wyptaci¢ ustalone wynagrodzenie za wykonang ustuge na rzecz firmy AMD w
terminie 7 dni od daty otrzymania faktury VAT gotéwka lub przelewem na rachunek bankowy firmy.

e Zamawiajacy upowaznia firme AMD do wystawienia faktury VAT bez podpisu odbiorcy.

» Tilumaczenia konsekutywne standardowo zlecane sg w blokach min. dwugodzinnych, ttumaczenia symultaniczne
w cztero- lub o$miogodzinnych.

* W przypadku ttumaczenia symultanicznego istnieje mozliwos¢ zaangazowania jednego ttumacza przy obopélnej
zgodzie Zlecajacego, Agencji Ttumaczen AMD jak i zaangazowanego ttumacza.

» Agencja Ttumaczen AMD zapewnia poufno$¢ przekazanych danych niezbednych do realizacji zlecenia.

* Agencja Ttumaczen AMD ponosi odpowiedzialnos¢ ograniczong do kosztow przektadu i zrzeka sie
odpowiedzialnosci za jakiekolwiek szkody wyrzgdzone osobom trzecim w zwigzku z wykonanym ttumaczeniem.

Data, pieczec i czytelny podpis Zamawiajacego



