Zatacznik nr 2
WYKAZ FAKTUR LUB DOKUMENTOW O ROWNOWAZNEJ WARTOSCI DOWODOWEJ DOKUMENTUJACYCH PONIESIONE KOSZTY

Data Pozycja na
Lp. Nr dokumentu . Rodzaj wystawienia NIP wystawcy | Nazwa wystawcy = dokumencie albo Datal zap_iaty Sposob zaptaty Kos’zty operaciji
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