Nazwa 1 Adres Oferenta

OSWIADCZENIE

Zatacznik Nr 6 do SIWZ

Przystepujac do postgpowania w sprawie udzielenia zamdwienia publicznego na wykonanie
robot na zadaniu pn.: Przebudowa drogi gminnej Nr 680029 S od 0+000 do 0+430 km w
miejscowosci Moczydlo o§wiadczam, ze nizej wymienione osoby, ktore beda uczestniczyé w
wykonywaniu zamowienia posiadaja wymagane uprawnienia

Lp. Imi¢ i nazwisko

Numer uprawnien,
data wydania

Zakres uprawnien (branza
i specjalnos¢)

/miejscowos$¢, data/

( podpis i osoby uprawnionej )



