Załącznik nr 2 do umowy 


         F.CCRS-07.01.02 wer. 20.10.2019 


WYKAZ  SKARG
do opinii (ocen)

sporządzonych przez rzeczoznawcę: 

Nazwisko i imię

w roku kalendarzowym :  

w zakresie kompetencji: ……………………………. *) potwierdzonych 

	certyfikatem nr
	
	ważnym do dnia
	


	L.P.
	DANE IDENTYFIKUJĄCE ZGŁASZAJĄCEGO SKARGĘ 
	DANE IDENTYFIKUJĄCE REKLAMOWANĄ OCENĘ (OPIS I SPOSÓB ZAŁATWIENIA SKARGI)  

	
	
	


*) Wpisać zgodnie z aktualnym certyfikatem
Data ............................                                                           Podpis rzeczoznawcy
