
 
 

 

prodávají
 

 
 
K : 

 

Jméno:_______________________________________________________ 

Adresa:_______________________________________________________ 

Telefon:_______________________________________________________ 

E-mail:_______________________________________________________ 
 
Prodávající: LOSAN nad Labem 

Datum prodeje (dle prodejního dokladu):_____________________ 

:_____________________ 

:_____________________ 

 
______________________________________________________________________ 
 

 
 

     
 

 
__________________________________________________________________  

 
 

 
 

_______________________________ / ____________ 

 

 
___________________________________   __________________________________ 

  Datum a podpis prodávajícího 


