Zatgcznik nr 1

PROTOKOL
Z PRZEPROWADZENIA WIZJ!| LOKALNEJ

W dniu ................ w godz. ......... w ramach postgpowania tj. Awaria wodociagu
zimnej wody pitnej w budynku nr 3 w 10 Wojskowym Szpitalu Kliniczny z Poliklinika
SP ZOZ w Bydgoszczy ul. Powstaric6w Warszawy 5, 85-681 Bydgoszcz.

jako Przedstawiciel / -e Wykonawcy:

(nazwa i adres Wykonawcy)

dokonat / -li wizji lokalnej zgodnie z wymogiem wskazanym w pkt.1 Opisu Przedmiotu
Zamowienia.

Przedstawiciel / -le Wykonawcy zapoznat sie z zakresem prac oraz z obiektem, ktérego
dotyczy przedmiotowe zadanie.

(Przedstawiciel Wykonawcy) (Przedstawiciel Zamawiajgcego)



