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Załącznik Nr 6 do zapytania – oświadczenie o odbyciu wizji lokalnej
Zamawiający: 

Parafia Rzymskokatolicka pw. Św. Katarzyny w Sławęcinie
Sławęcin 39 38-242 Skołyszyn
NIP: 685-205-45-50   REGON: 040028510

Nr zapytania: l.dz. 25/2024
Oświadczenie wykonawcy dotyczące odbycia wizji lokalnej

Na potrzeby zapytania ofertowego pn. „Konserwacja i restauracja ołtarza bocznego (prawa strona) 
w kościele pw. Św. Katarzyny w Sławęcinie” prowadzonego przez Parafię Rzymskokatolicką pw. Św. Katarzyny w Sławęcinie, oświadczam/y/, że w dniu ………………………………………….  odbyłem wizję lokalną ołtarza w Kościele Parafialnym w Sławęcinie  w obecności Ks. Marka Cesarza – Proboszcza Parafii.

…………….……. (miejscowość), dnia …………..………. r. 

………….……………………………………………….

                             (podpis Wykonawcy)

Potwierdzam odbycie wizji lokalnej przez Wykonawcę …………………………………………………………… w dniu ………..…………… 2024 r.








   ……………………………………………………………









(podpis Proboszcza Parafii w Sławęcinie)
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