POTWIERDZENIE
[bookmark: _GoBack]uczestnictwa wizji lokalnej 
w Zespole Obsługi Szkoleń i Konferencji  w Józefowie,
zgodnie z ogłoszeniem nr ……………………………..

                                                 

Firma: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Przedstawiciel
Imię i nazwisko ………………………………………………………………………………………………………………………
Nr tel. ……………………………………………………………………………………………………………………………………..



                                                                                    …………………………………………
                                                                                   Data Podpis Zamawiającego





	
                    Potwierdzenie wizji lokalnej przez Przedstawiciela Zamawiającego

………………………………………………………………………………………….                                                                   Data i Podpis Zamawiającego

