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OŚWIADCZENIE  
Ŝe osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane 

uprawnienia, jeŜeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień 
 

  
 
 
Oświadczamy, Ŝe osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, 
w szczególności osoby wymienione w „Wykazie osób”, stanowiącym załącznik nr 7 
do specyfikacji, posiadają wymagane uprawnienia. 
 

 
 
 

 ............................................... 
        miejscowość, data     

 
Pieczęć i podpisy osób upowaŜnionych  do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy: 

 
 
 
 

……………..………………………. 
 

Uwaga: prosimy o nie zmienianie formy oświadczenia.  
 


