Załącznik nr 3

ZATWIERDZAM
..…………..…………
dnia ……..…... 2022 r.

WYKAZ OSÓB 
realizujących usługę uprawnionych do wejścia na teren kompleksu wojskowego we Wrocławiu
Nazwa i adres firmy: 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
Rodzaj prac: 
[bookmark: _GoBack] Usługa polegająca na dostawie, demontażu i montażu systemów klimatyzacji do pomieszczeń 29,30,14,14a i 18 znajdujących się w budynku nr  2 przy ul. Sztabowej 44 we Wrocławiu.

Nr zamówienia  - umowy: ………………………………….………………………………

Termin realizacji usługi (prac): od: …………..………. do: ……………..…………..……

Praca będzie wykonywana w dni robocze w godz. od ………………. do ……………….                   

Osoba nadzorująca prace ze strony SOI-1: Rafał DOBROWOLSKI nr telefonu 261 652 324
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                  ……………………….	                                        ……………….……………..
czytelny podpis Wykonawcy	podpis osoby odpowiedzialnej za realizację umowy
Telefon kontaktowy z Wykonawcą:
…………..…………………………………………………………………………………………………………..………………..…………………………………………..…………………
…………………………...
Podpis

