Załącznik nr 6 – Wzór oświadczenia, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienia

Roboty budowlane:  „Remont Osadnika Wtórnego OWT2 na terenie Miejskiej Oczyszczalni Ścieków w Starogardzie Gdańskim”
	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego 4/PN/2018



ZAMAWIAJĄCY: Przedsiębiorstwo Wodociągów i Kanalizacji STAR-WIK sp. z o. o ul. Lubichowska 28, 83-200 Starogard Gdański

WYKONAWCA:
	l.p.
	Nazwa(y) Wykonawcy(ów)
	Adres(y) Wykonawcy(ów)

	
	
	

	
	
	


OŚWIADCZAM(Y), ŻE:

Niżej wskazany ekspert posiada następujące uprawnienia, potwierdzające spełnianie warunków udziału w postępowaniu w zakresie wymaganych uprawnień   

	L.p.
	EKSPERT NR1
	Imię i Nazwisko
	Pełna  nazwa uprawnień 
	Nr uprawnień  i data ich nadania 


	1.
	
	
	
	


PODPIS(Y) :

	l.p.
	Nazwa(y) Wykonawcy(ów)


	Nazwisko i imię osoby (osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów) 
	Podpis(y) osoby(osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Pieczęć(cie) Wykonawcy(ów) 
	Miejscowość 

i  data

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


