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PROTOKÓŁ




ODBIORU  TABLIC  INFORMATYCZNYCH -PAMIĄTKOWYCH

ZAPYTANIE  OFERTOWE  EZ/214/65/2013

Sporządzony  dnia …...........................

Przy udziale  przedstawicieli: ….................................................................................................

Zlecającego:  Wojewódzki  Szpital  Podkarpacki

im.Jana  Pawła  w Krośnie

ul. Korczyńska 57

38-400  Krosno

NIP 684-21-20-222

Wykonawca:  …..............................................

                       …..............................................

                       …..............................................

                       …..............................................

Data  przekazania/odbioru …....................................................

Numer umowy …......................................................................

nr faktury  dotyczy  przekazanego towaru:.................................

Nazwa  wykonywanej  usługi:..........................................................................................................

Stwierdza  się, że tablice  informatyczne/pamiątkowe  zostały  wykonana  zgodnie z warunkami 

w Zapytaniu  Ofertowym ….............................................................................................................

z dnia ….......................2013 r.

Zlecający  przyjmuje  wykonanie  usługi  bez  zastrzeżeń.

…..............................................                                                ….................................................

Podpis   Zlecającego                                                                  Podpis  Wykonawcy

