WYKAZ SRODKOW TRANSPORTU
ktore beda wykorzystywane do swiadczenia uslug

(pieczgc 1 podpis Wykonawcy) (miejscowosc , data)

Przystepujac do postgpowania na:

WYKONYWANIE PRZEWOZOW MNIEJSZYMI AUTOBUSAMI O CO
NAJMNIEJ 19 MIEJSCACH PASAZERSKICH I 1 MIEJSCU KIEROWCY,
ZWANYCH DALEJ AUTOBUSAMI MNIEJSZYMI

oswiadczam, iz do realizacji powyzszego zadania oddeleguje ponizej zestawione Srodki
transportu:

Lp. | Marka pojazdu i nr | Rok produkcji Ilo$¢ miejsc siedzacych
rejestracyjny pojazdu + kierowca




