
                                                                               Łuków, dnia ............................ 
......................................................... 
                imię i nazwisko 
 
......................................................... 
                        adres 
 
.......................................................... 
                     telefon    
   
                                                                                Zarząd  

Łukowskiej Spółdzielni 

Mieszkaniowej w Łukowie                                                       

os. Unitów Podlaskich 17 

21-400 Łuków  

 

 

WNIOSEK 

 

PODANIE O ZWROT ZA STOLARKĘ OKIENNĄ 

 

 

 Proszę o zwrot części kosztów poniesionych na wymianę stolarki okiennej 

we własnym zakresie. 

 W załączeniu przedkładam fakturę VAT i specyfikację.  

                                              
                                                                                                             Podpis 


