Megrendelőlap
Megrendelő neve:………………………………………………………………………………….

Címe:……………………………………………………………………………………………….
E-mail cím:………………………………………………………………………………………...

Telefon:…………………………………………………………………………………………….

Weboldaluk alapján megrendelem a következő elemzést:
Kérem, hogy kitöltéskor az esetleges titulust is - pl. Dr. Kiss Mónika - adják meg. 
A születési időpontot pedig, év – hónap – nap formában, a születés helyét nem kell megadni.
	Társulások elemzése (1 + 1 fő) 45.000 Ft + ÁFA   

	1
	Születési név
	Becenév
	Felvett név 
	Született 

	
	
	
	

	2
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	

	1a
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	

	2a
	Születési név
	Becenév 
	Felvett név 
	Született

	
	
	
	

	1b
	Születési név 
	Becenév 
	Felvett név 
	Született

	
	
	
	

	2b
	Születési név 
	Becenév
	Felvett név 
	Született

	
	
	
	

	

	Dolgozók pszichés munkaköri alkalmasságának elemzése 15.000 Ft + ÁFA/fő

	1
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	

	2
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	

	3
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	

	4
	Születési név
	Becenév
	Felvett név
	Született

	
	
	
	


Átvétel módja: 1, személyesen:  2, e-mail + előreutalással: (a megfelelőt jelölje (x)-szel)
                                                                                Nettó mindösszesen: ……………………………

                                                                                Bruttó mindösszesen: ……………………………

Dátum: 2025………
………….……………………………          
 Cégszerű aláírás
Megrendelőlap küldése
