Zatacznik nr 10 do SIWZ
Szczecin dnia ...,

Whiosek materiatowy Nr........ ..o

Inwestor Samodzielny Publiczny Wojewoédzki Szpital Zespolony w Szczecinie
z siedzibg w Szczecinie przy ulicy Arkonskiej 4
Zadanie ,Rozbudowa wewnetrznych instalacji chfodniczych Budynku Gtéwnego

Samodzielnego Publicznego Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w
Szczecinie lokalizacja: A. Sokotowskiego 117

Wykonawca

Whnioskuje o zatwierdzenie n/w materiatow spetniajacych wymogi Umowy ( w tym
OPZ i Projektu)

Materiat/urzgdzenie/nr pozycji
przedmiaru(kosztorysu):

Producent:

Miejsce wbudowania:

Zakgczniki (deklaracje, aprobaty ....)

W zatgczeniu przedstawiam odpowiednie
aprobaty techniczne/deklaracje zgodnosci/certyfikaty/..........

Podpis Wykonawcy

Whptyneto dnia:

Materiat zaakceptowano/zaakceptowano z uwagami/ odrzucono *

Projektant nadzoru autorskiego :

Zatwierdzenie przez Inspektora
nadzoru (podpis)

*niepotrzebne skresli¢
Znak sprawy EP/220/19/2018



