	لطفاً فرم را پس از تکميل به شماره ي   07 42 458  ( 0262 )  فکس نمائيد تا در اسرع وقت پيش فاکنور ارسال گردد.

	نام شرکت:                                         تلفن:                                    فکس:
آدرس:                                                                                                                                  نام در خواست کننده:

	مشخصات کيسه فيلتر درخواستي :
طول فيلتر  (  Mm ):                                                           قطر فيلتر  (  Mm ):                                               تعداد:
نوع جنس کيسه:

نحوه دوخت سر کيسه:
نحوه دوخت انتهاي کيسه:

ساير مشخصات:


	توضيحات:




