                  Załącznik  nr 11a do SIWZ
................................................................

(pieczęć wykonawcy)

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:

„Usługi kominiarskie w zasobach administrowanych przez ZGKiM w Policach, związane 
z czyszczeniem przewodów dymowych, spalinowych i wentylacyjnych w budynkach mieszkalnych 
i użytkowych oraz przeprowadzanie kontroli stanu technicznego przewodów kominowych, w podziale na trzy części”
CZĘŚĆ I - Usługi kominiarskie w zasobach administrowanych przez ZGKiM w Policach, związane 
z czyszczeniem kominów dymowych, spalinowych i wentylacyjnych w budynkach mieszkalnych i użytkowych oraz przeprowadzanie kontroli stanu technicznego przewodów kominowych (wraz z załącznikami) 
- w REJONIE I
oświadczam(my), że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia (wymienione 
w załączniku nr 15a do siwz), posiadają wymagane uprawnienia.

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

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

(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej- podpis pełnomocnika wykonawców)
 


                  Załącznik  nr 11b do SIWZ
................................................................

(pieczęć wykonawcy)

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:

„Usługi kominiarskie w zasobach administrowanych przez ZGKiM w Policach, związane 
z czyszczeniem przewodów dymowych, spalinowych i wentylacyjnych w budynkach mieszkalnych 
i użytkowych oraz przeprowadzanie kontroli stanu technicznego przewodów kominowych, w podziale na trzy części”
CZĘŚĆ II - Usługi kominiarskie w zasobach administrowanych przez ZGKiM w Policach, związane 
z czyszczeniem kominów dymowych, spalinowych i wentylacyjnych w budynkach mieszkalnych i użytkowych oraz przeprowadzanie kontroli stanu technicznego przewodów kominowych (wraz z załącznikami)
- w REJONIE II

oświadczam(my), że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia (wymienione 
w załączniku nr 15b do siwz), posiadają wymagane uprawnienia.

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

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

(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej- podpis pełnomocnika wykonawców)
                  Załącznik  nr 11c do SIWZ
................................................................

(pieczęć wykonawcy)

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:

„Usługi kominiarskie w zasobach administrowanych przez ZGKiM w Policach, związane 
z czyszczeniem przewodów dymowych, spalinowych i wentylacyjnych w budynkach mieszkalnych 
i użytkowych oraz przeprowadzanie kontroli stanu technicznego przewodów kominowych, w podziale na trzy części”
CZĘŚĆ III – Usługi kominiarskie polegające na świadczeniu usług zleconych w Rejonie I oraz  w Rejonie II

oświadczam(my), że osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia (wymienione 
w załączniku nr 15c do siwz), posiadają wymagane uprawnienia.

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

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

(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej- podpis pełnomocnika wykonawców)
