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Анкета владельца дисконтной карты ФИЗРА

1. Фамилия_____________________________

2. Имя_________________________________

3. Отчество_____________________________

4. Дата, месяц, год рождения______________

5. Мобильный телефон___________________

6. Домашний телефон____________________

Подтверждаю, что согласен(а) и ознакомлен(а) с Правилами получения и использования дисконтной карты ФИЗРА. Карта мною получена. 

Дата_______________________

Подпись____________________

Адреса магазинов:
СПб, пр. Пятилеток, 2, ТК Торговый Двор, 1 этаж

СПб, пр. Науки, 21, ТК Торговый Двор, 2 этаж

www.fizra.ru
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