
WYKONYWANIU ZAMOWIENIA

W przypadku wykonania zamówienia siłami własn5rmi na|eży wypełnić załączruknr 11 do
Zapytania Ofertowego.

Numer Zapytanta: I / 0 6 I 2026 I SMIEZY CE lE AI
Załqcmik nr I0 do Zapytania ofertowego

WYKAZ PoDWYKoNAWC oW KToRZY B ĘDĄ UCZE s TN ICZY C w

podpis osoby (-ób) wskazanychw dokumencie uprawniajqcym do
występowania w obrocie prawnym lub posiadających pełnomocnictwov;t '

%
V4

1 . Nazwa
podwykonawcy

Zal<r es cz5mności powierzonych
do wykonania podwykonawcy

2. Nazwa
podwykonawcy

Zakr es cz5mności powierzonych
do wykonania podwykonawcy

a
J . Nazwa

podwykonawcy

Zal<r es cz5mności powierzonych
do wykonania podwykonawcy

(MĘscowość, data)


