Kompleksowe utrzymanie czystości w obiektach Oddziału ZUS w Zabrzu oraz na terenach zewnętrznych                                                                                                                                                                                                                                                  Znak sprawy:  480000/271/4/2018-ZAP

Kompleksowe utrzymanie czystości w obiektach Oddziału ZUS w Zabrzu oraz na terenach zewnętrznych                                                                                                                                                                                                                                                  Znak sprawy:  480000/271/4/2018-ZAP

Załącznik nr 3 do umowy



PROTOKÓŁ WYKONANIA USŁUGI SPRZĄTANIA (WZÓR)

 Okres rozliczeniowy: ……………….……………………………………. 
				    rok, miesiąc

W dniu ………………….. dokonano odbioru usługi sprzątania wykonanej na podstawie Umowy nr: …………………………………….. z dnia ………………… na kompleksowe utrzymanie czystości w obiektach Oddziału ZUS w Zabrzu oraz na terenach zewnętrznych w następujących obiektach:

	Nazwa obiektu (TJO)
	Adres obiektu
	[bookmark: _GoBack]Data i podpis osoby upoważnionej          do odbioru prac
	Uwagi

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	






        ………………………………………………….………….	               ………………..……....…...……………………….…………
Podpis osoby upoważnionej Wykonawcy 		  Podpis osoby upoważnionej Zamawiającego
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