30N DE COMMANDE PHLEBOLOGIE (= 1y
PHLEBOLOGY ORDER FORM omega.

En vigueur / Effective: JANUARY 2024

DATE

FACTURER A / BILL TO LIVRER A / SHIP TO

No. de COMPTE / ACCOUNT No. No. de COMPTE / ACCOUNT No.
Nom Nom

Name Name

Adresse Adresse

Address Address

Ville, Province, CP Ville, Province, CP

City, Province, PC City, Province, PC

COMMANDE PAR / ORDERED BY
TELEPHONE FAX
COURRIEL / EMAIL

: PRIX / PRICE*
QUANTITE DE PK RABAIS DE VOLUME DISPONIBLE

PRODUIT / PRODUCT CODE EA / PK | QUANTITY OF PK VOLUME DISCOUNTS AVAILABLE = EXTENSION
Sclerodex® 10mL (x50) 10010034 50 SHL9250 /P
Sclerodex® 10mL (x5) L0010035 5 SH925 /P
Tromboject® 1% 2mL (x10) 10010049 10 511852/7&/ PK
Tromboject® 3% 2mL (x10) LO010050 10 522562%&9\/ PK
Tromboject® 3% 5mL (x5] L0010051 5 $289.39 / ”K
i 0,
Chlqrure de S.odlum Baqt. 0.9 /n 30nu1L (x10) L0010003 10 $78.50 / PK
Sodium Chloride Bacteriostatic 0,9% 30mL (x10) $7.85 / EA
2 mL clair / clear 13 mm (x100] 273.00 / PK
cargsj:‘glar?c?aer/ wmﬂe é(ap L0030402 100 ?2 73/ EA /
5mL clair / clear 20 mm (x50) 141.50 / PK
Riniigiiiiten Lo030404 50 P |
10 mL clair / clear 20 mm (x50) 144.00 / PK
oy ey L0030406 &2 Deores |
Flacons vides stériles
(pour dilutions) e e o et L0030407 50 144,00, PX
i ; 30 mL clair / clear 20 mm (x10) 54.60 / PK
Sterllg erppty vials Cap”éulce ab‘lransh?; wh\Temc:p L0030408 10 ?5 4/ EA/
(for dilutions) $58.20 / PK
50 mL clair / clear 20 mm [x10] .
capsule blanche / white cap 10030409 10 $5.82 / EA/
50 mL ambre / amber 20 mm (x10) 59.20 / PK
oo L0030410 10 e
100 mL clair / clear 20 mm (x12) 148.32 / PK
s sine oo Lo0z0411 12 Semia
C d 1t taxes et frais de | -
Minimum rdervalue before toces and snpping ees.  9200.00 TOTAL ESTIME
ESTIMATED TOTAL
F i det t +Taxes et frais de livraison
M\n\mur;a‘cshg]rgémfg:nsmeppr\igsfzgs 33500 +Taxes and Ishwpp\‘ng fees
Type de carte Nom sur la carte No. de Carte de crédit Date d'expiration (Mois / Année) Code CVV
Card type Name of card holder Credit Card No. Expiry Date (Month / Year) CVV code
OVisa O MasterCard
POLITIQUE DE VENTE SALES POLICY
« Nous réservons le droit d'ajuster les prix sans préavis. « Prices are subject to changes without notice.
» Aucun retour de marchandises. Toutes les ventes sont finales. « No returns. All sales are final.
« Toutes commandes de moins de 1,000 S, paiement intégral requis lors de la commande. « All orders under $1,000.00, full payment is required when ordering.
« Paiement par carte de crédit accepté si paiement recu dans les 48 heures suivant la date de facturation. « Payment by credit card only accepted if payment is received within 48 hours of the invoice date.
e F L
. N =
For product and partnership enquiries please contact: sales@omegalabs.ca
For customer ordering please contact: po@omegalabs.ca [w] ;

Visit us at omegapharma.ca

Omega Laboratories Canada | Medicines by Canadians, for Canadians
11177 Hamon Street, Montreal, QC H3M 3E4 P +1 800 3630584  F +1 5143391407 www.omegapharma.ca m linkedin.com/company/om-ga-laboratories-ltd-/
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