Zakacznik nr 10 Wzor Raportu z ogkdzin

Lp | Nazwasrodka trwatego Nr Miejsce uzytkowania (osoby do| Czy srodek trwaly jest
ewidencyjny/inwentarzowy | ktérej zostat przypisany) wykorzystywany
srodka trwatego zgodnie z projektem?

TAK/NIE

HlwnE




