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Załącznik nr 4 
 
 
 
 
 

....................................................                       ........................., dnia ...................                                    
                             (pieczątka firmowa)                                                                                                           

 

 
wykaz osób do kontaktu z Zamawiającym  

 
     
L.p. Imię i Nazwisko Zakres odpowiedzialności  

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6.   

 
 
 
 
................................................................... 

                              (podpisuje upełnomocniony przedstawiciel) 

 
 
 
 
 

................................................................... 
                               (podpisuje upełnomocniony przedstawiciel) 

  *   niepotrzebne skreślić 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


