
City Water Plumbing

Company Name (if applicable): �������������������������������������������������������������������������������������������������

Position (if applicable):�����������������������������������������������������������������������������������������������������������

First Name: _________________________________________________________    Surname:�������������������������������������������������

Phone Number: ________________________________________________ Mobile Number: �������������������������������������������������

Email Address:�������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Property Address: __________________________________________________________________________  Postcode: ��������������������������

Description of Job Required:

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Price Quoted (excluding GST): ______________________________________  Quoted by: �������������������������������������������������

Ph: 0414 924 018 
Fax: 02 9743 6731
Mail: PO Box 452 Enfield NSW 2136
Email: admin@citywaterplumbing.com.au

www.citywaterplumbing.com.au

We agree to the trading terms & conditions provided by City Water Plumbing

ACCEPTED PAYMENT METHODS
Please tick one of the following

COD - Cash on Delivery Cheque EFT

NO Credit Card Facilities available

City Water Plumbing

Purchase Order

Client Name: ��������������������������������������������������������������������������������������������������������������� 

Client Signature:�������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Date:___________________________________

Authorisation

City Water Plumbing Works Pty Ltd ABN 45 075 819 288 
Licence No. 78408C

CWP WORKS PTY LTD
bsb: 032 279
Account No: 116233


