
 Załącznik nr 9 do Ogłoszenia

WYKAZ NARZĘDZI I URZĄDZEŃ TECHNICZNYCH DOSTĘPNYCH WYKONAWCY 
W CELU WYKONANIA  ZAMÓWIENIA 

Lp. Nazwa/marka pojazdu-samochodu 
(na który została wydana decyzja/zezwolenie)

Nr Decyzji/Zezwolenia właściwego
Państwowego Inspektora Sanitarnego

Informacja o podstawie do
dysponowania

................................................................
        Podpis Wykonawcy 


