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NAZWA
ZADANIA:ROZBUDOWA OBIEKTOW REHABILITACYJNYCH
WOJEWODZKIEGO SZPITALA REHABILITACYJNEGO

W GOROWIE ILAWECKIM

dz. nr: 104/1, 133,
jednostka ewidencyjna: identyfikator: 1. . )
jed k id jna: identyfik 280102_1.0003.104/1(...)

nazwa: GOROWO [LAWECKIE
w%mm% ewidencyjny: identyfikator: 280102_1.0003; nazwa: 3

ARMII KRAJOWEJ NAW
11-220 GOROWO ILAWECKIE,

Imig i nazwisko: Specjalnos¢: _ Nr uprawnien: _ Podpis:

Projektant. | mgr inz.

Sprawdzajacy: | inZ.

K. BIERNACK] | sanitama 7225323\87
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