Załącznik nr 4

Katowice, dnia:………………………….

PROTOKÓŁ   

ODBIORU URZĄDZENIA

ZAMAWIAJĄCY 
WYKONAWCA

Skarb Państwa
Wojewódzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

ul. Raciborska 39

40-074 Katowice
NIP: 634-10-45-231
1.Zamawiający potwierdza odbiór wraz z instalacją ………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….

zgodnego z umową…………………………………………..z dnia…………………………..

2. Uwagi do protokołu odbioru:………………………………………
…………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………

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

3. Podpisany protokół odbioru jest podstawą do wystawienia Faktury VAT na kwotę

…………………………………………………………………………………………zł brutto
ZAMAWIAJĄCY 
WYKONAWCA

……………………
…………………
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