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Zatgcznik Nr 4
do rozeznania cenowego z dnia 02 sierpnia 2012 roku

(pieczec Zleceniobiorcy)

Oswiadczenie o posiadaniu uprawnie 1 do wykonywania ustug
bedacych przedmiotem zlecenia

Ja, nizej podpisanaly:

(imie i nazwisko osoby/oséb reprezentujgcych Zleceniobiorce)

dziataj ac w imieniu i na rzecz:

(adres siedziby Zleceniobiorcy)

oswiadczam, ze spetniam warunki dotyczace posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci
gospodarczej lub czynnosci, jezeli ustawa naktada obowigzek ich posiadania i prowadze dziatalnos¢ gospodarcza

na podstawie wpisu do ewidencji dziatalnosci gospodarczej/rejestru przedsiebiorcéw w Krajowym Rejestrze Sgdowym®*.

(miejscowosc) (data) (podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)

*/ - niepotrzebne skresli¢
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