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FORMA DE REGISTRO DE UN NUEVO USUARIO A INSIGHTTM 
Complete la información solicitada a continuación. Envíe esta forma por fax al 847-367-2897 o por correo electrónico a Insight@sysmex.com. 

	Fecha (REQUERIDA)
	

	Nombre del laboratorio
	

	Departamento
	

	Dirección línea 1
	

	Dirección línea 2
	

	Ciudad
	

	Estado o provincia
	

	Código postal y país (si es fuera de U.S.)
	

	Número de fax 
	

	Nombre del contacto primario
	

	Correo electrónico del contacto Primario
	

	Teléfono del contacto primario
	

	Nombre del contacto secundario
	

	Correo electrónico del contacto Secundario
	

	Teléfono del contacto secundario
	

	Modelo del analizador y número de Serie
(REQUERIDO)
	

	Modelo del analizador y número de Serie
(REQUERIDO)
	

	Modelo del analizador y número de serie
(REQUERIDO)
	

	Nombre del especialista de aplicaciones (si lo tiene)
	


SYSMEX AMERICA, INC


One Nelson C. White Parkway


Mundelein, IL 60060


Tel:  (847) 996-4500 or 800-3-SYSMEX


Fax:  (847) 367-2897


Website: www.sysmex.com
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