Zamawiajacy: Instytut Metali Niezelaznych Oddziat w Legnicy
ul. Ztotoryjska 89; 59-220 Legnica

ZALACZNIK NR 8 do SIWZ

PROTOKOL ODBIORU

Spisany w dniu ................. 201...r. w sprawie realizacji Umowy nr .... Z dnia ....... 201...r.

wraz z uruchomieniem i przeszkoleniem pracownikéw , zawartej miedzy Instytutem Metali Niezelaznych w
Gliwicach z siedzibg 44-100, ul. Sowinskiego 5, Instytutem Metali Niezelaznych w Gliwicach Oddziat w
Legnicy, z siedzibg w Legnicy, a

Zostat dostarczony zgodnie z warunkami okreslonymi w umowie.
Przekazanie spektrometru potwierdza

W imieniu Zamawiajacego: Wykonawca Zamodwienia:

(pieczatka imienna lub czytelny podpis) (pieczatka imienna lub czytelny podpis)

Potwierdzenie przeprowadzenia szkolenia instalacyjnego dotyczacego spektrometru.
Wykonawca stwierdza przeprowadzenie szkolenia instalacyjnego nastepujacych pracownikdw IMN/Legnica:
Pan/Pani..........cccoueeieeiiieieeeeee e

(imie i nazwisko)

Pan/Pani........cccccooueieiieiiiiieccee e,

(imie i nazwisko)

Pan/Pani.........coccouveeeeceeee e

(imie i nazwisko)

W zakresie okreslonym w umowie.

W imieniu Zamawiajacego: Wykonawca Zamodwienia:

(pieczatka imienna lub czytelny podpis) (pieczatka imienna lub czytelny podpis)
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