Załącznik nr 5 do SIWZ
.....................................................
.....................................................

       (nazwa i adres Wykonawcy)

....................................................

              (miejscowość i data)

WYKAZ  NIEZBĘDNYCH  DO  WYKONANIA  ZAMÓWIENIA  NARZĘDZI,  SPRZĘTU

	Wyszczególnienie
	Cechy sprzętu-opis
	Rok produkcji
	Forma własności
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......................................................................................
                        (podpis i pieczęć Wykonawcy lub osoby

                                                                                                         upoważnionej przez Wykonawcę)

