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Załącznik nr 5 do OPZ

                  
                 Pieczęć Wykonawcy

MYCIE I DEZYNFEKCJA KOMORY SAMOCHODU DOSTAWCZEGO

Miesiąc………………………….Rok……………….. 
	

Data
	Zastosowany preparat
	
Podpis osoby wykonującej czynności myjąco -dezynfekujące
	
Numer rejestracyjny pojazdu/marka
	
Uwagi/zalecenia

	
	Myjący
	Dezynfekujący
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…………………………………..
                                                                                                               Podpis osoby odpowiedzialnej
Przetarg nieograniczony o wartości powyżej kwoty 139 tys. euro                           str. 1

