Zatgcznik Nr 4 do SIWZ

Nazwa i adres Wykonawcy:

OSWIADCZENIE O POSIADANIU WYMAGANYCH UPRAWNIEN

Oswiadczam, ze osoby  ktére beda uczestniczy¢ w  wykonywaniu
zamobwienia , posiadajg wymagane uprawnienia , zgodnie z obowigzkiem
posiadania takich uprawnien.

Miejscowos¢ idata: ......cccoevvnvnennnnn.
Podpis wykonawcy lub
0soby upowaznionej



