, dnia

imie i nazwisko klienta

ulica i nr domu

miejscowos¢ i kod pocztowy

nazwa towaru

Oswiadczam, ze zgubitem paragon/ fakture VAT? sprzedazy towaru
, zakupionego przeze mnie  dnia

od Tomasza Libera, prowadzgcego dziatalnos¢ gospodarczg pod firmg

Centrum Szkoleniowo Ustugowe Medaid Tomasz Liber, z siedzibg w Dagbréwce przy ul.
Patacowej 4b/4 (kod pocztowy: 62-070 Dopiewo).

podpis

I niepotrzebne skresli¢

Centrum Szkoleniowo Uslugowe Medaid
Poznan - Warszawa - Krakow - Opole - Ostrzeszow
Q5 516 799 398 B sklep@medaid.pl
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