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 Certifikace montážních firem 
na montáž akustických a designových podhledů a předstěn Rigips
a na montáž stropních podhledových systémů 

OWA

Název firmy:
………………………………………………………………..
Sídlo firmy:

………………………………………………………………..

PSČ


…………………………………………………………………

IČ:


…………………………………………………………………

DIČ:


…………………………………………………………………
Kontaktní osoba:
…………………………………………………………………
www: 


…………………………………………………………………

tel.:


…………………………………………………………………

mobil:


…………………………………………………………………

e-mail:

…………………………………………………………………


Referenční stavba I:



Název stavby:


……………………………………………

Místo stavby:



……………………………………………

Termín realizace:


……………………………………………

Jméno investora/objednatele:
……………………………………………

Kontakt:



……………………………………………
Referenční stavba II:



Název stavby:


……………………………………………

Místo stavby:



……………………………………………

Termín realizace:


……………………………………………

Jméno investora/objednatele:
……………………………………………

Kontakt:



……………………………………………
V ………………………….dne……………………


------------------------------------








    Podpis a razítko firmy









