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Zalacznik nr 5 do SIWZ

pieczgé wykonawcy

Oswiadczenie, Ze osoby, ktore beda uczestniczy¢
w wykonaniu zaméwienia posiadaja wymagane uprawnienia

NAZWA WYKONAWCY:

ADRES WYKONAWCY:

przystepujac do udzialu w postgpowaniu o zaméwienie publiczne prowadzone w trybie

przetargu nieograniczonego na zadanie pn.:

,Rewitalizacja Rynku w miejscowosci Szrensk”

Oswiadczam, ze osoby, ktére begda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamdwienia posiadaja

wymagane uprawnienia.

Czytelny podpis osoby/oséb upowaznionej/upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy



