
          Załącznik nr  3
      

 
WYKAZ OSÓB ODPOWIEDZIALNYCH 

ZA  REALIZACJ Ę  ZAMÓWIENIA 
 
Nazwa przedsiębiorstwa 
 
....................................................................................................................................................... 
 
Adres przedsiębiorstwa 
 
....................................................................................................................................................... 
 
Numer telefonu .......................................................... fax ........................................................... 
 
 
 

 
Imi ę i nazwisko 

telefon 

 
Stanowisko 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
Załączniki: 
1. Kserokopie uprawnień 
 

      ................................. 
podpis 


