POLSKI O
tAD L.

KRAJOWEGO

RZADOWY PROGRAM ODBUDOWY ZABYTKOW

Zatgcznik nr 1la do zapytania
Parafia Rzymskokatolicka pw. Matki
Bozej Karmelitanskiej
ul. Szkolna 4, 21-143 Abraméw

WZOR ZASWIADCZENIE WIZJA LOKALNA

Niniejszym zaswiadCza Si€, Z€ ..........iuiiiiiiiiii i (imie i nazwisko),
przedstawiciel WYKONAWCY: ... (nazwa i
= T[> PP

byt obecny podczas wizji lokalnej przeprowadzonej w dniu .................... 0 godzinie

w zwigzku z zapytaniem ofertowym dotyczgcym realizacji zamowienia pn.:
,Renowacja zabytkowych obiektéw kompleksu koscielnego pw. Matki Bozej
Karmelitanskiej w gminie Abramow”

....................... (migjscowosc), dnia .................... T.

(podpis  osoby uprawnionej ze  strony
Zamawiajgcego)

Stronalz1
Zatgcznik nr 1a do zapytania ofertowego — Renowacja zabytkowych obiektow kompleksu koScielnego pw. Matki Bozej
Karmelitanskiej w gminie Abraméw




