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OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Na potrzeby postepowania Zn. spr. Zp.261.8.2021 :

Oswiadczam, ze spetniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajgcego
w Specyfikacji Warunkéw Zamowienia dla postepowania prowadzonego w trybie podstawowym, na
wykonanie zadania pn.:"Odnowienie i uzupetnienie oznakowania szlakéw wraz z dostawa i montazem
infrastruktury turystycznej ,, , prowadzonego przez Zamawiajgcego — Bieszczadzki Park Narodowy

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:
( wypetni¢ jezeli dotyczy)

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu, okreslonych przez
Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkow Zamowienia do postepowania prowadzonego w trybie
podstawowym, na wykonanie zadania pn. :”Odnowienie i uzupetnienie oznakowania szlakéw wraz z
dostawg i montazem infrastruktury turystycznej ,, ,prowadzonego przez Zamawiajgcego — Bieszczadzki
Park Narodowy,

(wskazac podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z peing Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informac;ji

Podpis Wykonawcy
(dokument w postaci elektronicznej
powinien by¢ opatrzony podpisem elektronicznym)
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