Przetarg nieograniczony na usługi dla zadania „Schronisko dla zwierząt – wyłapywanie oraz zapewnienie opieki bezdomnym zwierzętom z terenu Gminy Mrągowo”






Załącznik nr 10 do SIWZ

OŚWIADCZENIE

O POSIADANIU WYMAGANYCH UPRAWNIEŃ PRZEZ OSOBY,

KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA

.................................................................

................................................, dnia  .........................

(pieczątka firmy)

Nazwa Wykonawcy: ..............................................................................................................................

................................................................................................................................................................

Siedziba Wykonawcy: ...........................................................................................................................

................................................................................................................................................................

Oświadczam/oświadczamy, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, w szczególności osoby wskazane w „Wykazie osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia”, mają wszelkie wymagane ustawowo uprawnienia niezbędne do wykonania przedmiotu niniejszego postępowania. 









............................................................................



(podpis i pieczątka Wykonawcy 


lub jego upełnomocnionego przedstawiciela)
