Załącznik nr 2 do umowy nr  ………………………./       z dnia ………...
KARTA NADZORU
	L.p.
	Nazwisko i imię prowadzącego nadzór
	Podpis
	Data    pobytu
	Podpis osoby potwierdzającej pobyt
	Podpis osoby upoważnionej przez Zamawiającego
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