Do: 
Klub POLLAB 

ul. Mory 8; 01-330 Warszawa

fax. 607 114 307, 607 525 282
e-mail sekretariat@pollab.pl 

Z A M Ó W I E N I E

	Lp. 
	Tytuł 
	Ilość 
	Cena netto *

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	


* Stawka VAT wynosi  5% 

Zamawiający (dane do faktury): 

	


	NIP
	


…………………………………………..
Data,  Podpis zamawiającego,  Pieczątka  

