Bijlage 9 Referenties

Naam van het project

Gemeente Midden-Groningen IBAN NL 45 BNGH 0285 1729 48
Postbus 75 Tel.nr: (0598) 373737
9600 AB Hoogezand www.midden-groningen.nl

Plaats van uitvoering

Gegevens opdrachtgever:

Naam:

Adres:

Postcode en plaats:

(Semi)-publieke instelling:

ja/nee

Aantal medewerkers in organisatie:

Contactpersoon opdrachtgever:

Functie:

Telefoonnummer:

Datum start werkzaamheden

Opleverdatum

Beschrijving van het referentieproject

gemeente

Midden-Groningen



Rol(len) en taken van Inschrijver in het referentieproject

Per genoemd referentieproject dient u dit projectblad toe te voegen.

Naam:

Functie:

Bedrijf:

Handtekening:

Datum:




