От кого _________________
ИП Наринян С.А.
Заявка
на оказание транспортных услуг

Марка автобуса: _____________________________________________________________________

Количество человек в группе: _________________________________________________________

Контингент:  (школьники, взрослые, организация)                                                                               
Маршрут: (подробно)________________________________________________________________

Дата отправления: ___________________________________________________________________
Время отправления: _________________________________________________________________

Место подачи автобуса, адрес: ________________________________________________________

Время подачи автобуса: ______________________________________________________________

Ориентировочное время прибытия: ___________________________________________________

Стоимость услуг: ____________________________________________________________________

Условия оплаты:  наличные/безналичные, до/после поездки                                                                 
Контактный телефон, эл. адрес: _______________________________________________________

Контактное лицо: ____________________________________________________  






Заказчик  _______________/Фамилия, И.О./




Дата:_________
