Załącznik nr 4 do umowy  - HARMONOGRAM PRZEGLĄDÓW
	Lp.
	Nazwa urządzenia

Typ, Nr seryjny
	Ilość przeglądów w okresie obowiązywania umowy. Czas obowiązywania umowy  - 3 lata
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 *- wypełnia Wykonawca

…………………………………………………….

podpis osoby upoważnionej do reprezentacji Wykonawcy
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