Załącznik nr 1a do siwz
………………………………………..

               (pieczęć wykonawcy)

Wykaz punktów handlowych realizujących bony na terenie miasta Szczecin
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…………………., dn. …………………                                        …………………..................                                                                                                                   (podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy)
