	.......................................................................                ................................................

                           Località                                     Data


NUMERO D'ORDINE

	Cliente:  



	Subpaltatore: 
            “CASUS Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością” - Sp. k. 




ul. 12 Lutego 25;  82-300 Elbląg


	Camion:

	Tipo di merce:




	Caricamento  C

Scaricamento S
	Data, Ora
	Peso
	Luogo di caricamento, commenti

	C
	
	
	

	S
	
	
	


	Commenti:



	Prezzo: 

	Termine di pagamento:  


	











      Timbro, Firma del committente

