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Zatacznik nr ........ do oferty
OSWIADCZENIE
O UPRAWNIENIACH
(piecze¢ Wykonawcy)
NAZWA (FIRMA) WYKONAWCY ..ottt sttt ettt h bbb bbb b bbb st b et £t et as bttt et
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OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze osoby, ktore bedg uczestniczy¢ w wykonywaniu
zamowienia, posiadajg wymagane uprawnienia zgodnie z wymaganiami zawartymi
w specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia, tj.:
RODZAJ /| NAZWA RODZAJ /| NAZWA
LP. IMIE | NAZWISKO* WYMAGANEGO POSIADANEGO
UPRAWNIENIA UPRAWNIENIA*
1. 2. 3. 4.
uprawnienia do wykonywania
1 zawodu adwokata lub radcy
B - ooocooooooo0oo0oo00o0000oC prawnego co najmniej przez rok
uprawnienia do wykonywania
2 | e zawodu adwokata lub radcy
' prawnego co najmniej przez rok
uprawnienia do wykonywania
3 e zawodu adwokata lub radcy
' prawnego co najmniej przez rok
*UWAGI:
1. NALEZY WYPEELNIC KOLUMNY NR: 2 | 4, Z TYM ZE W KOLUMNIE NR 4 NALEZY WPISAC TRESC
Z KOLUMNY NR 3, UZUPELNIONA O ODPOWIEDNIE INFORMACJE SZCZEGOLOWE.
2. DOLACZANIE KOPII UPRAWNIEN NIE JEST WYMAGANE.
D |
(podpis Wykonawcy)




