
Znak: ZP/03/AG/10  

 

 
 
 
 
 

................................................................  
(pieczęć wykonawcy)  

Załącznik nr 6 do siwz  

 
 
 
 
OŚWIADCZENIE O POSIADANIU UPRAWNIEŃ 

 
 

Ja (My), niżej podpisany (ni) ...........................................................................................  

działając w imieniu i na rzecz :  

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

(pełna nazwa wykonawcy)  
 

......................................................................................................................................................  
(adres siedziby wykonawcy)  

 

w odpowiedzi na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na:  
 

„Remont III p. i IV p. segmentu B2 w Domu Pomocy Społecznej  

przy ulicy E. Romera 21-29 w Szczecinie”  
 
 

oświadczam(my), że  osoby,  które  będą  uczestniczyć  w  wykonywaniu  

zamówienia (wymienione w załączniku nr 5 do siwz), posiadają wymagane  

uprawnienia.  

 

 

 
 
 
 

..............................., dn. ...............................  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

.....................................................................  
(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji  

wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej-  
podpis pełnomocnika wykonawców)  


