ZArACZNIK NR 1 DO OFERTY

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
(art. 125 a ust. 1 Prawa zamdwien publicznych)
DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

DANE WYKONAWCY
Monika Nowak Wotosate 2/1 38-713 Lutowiska

NIP:6891232576
(petna nazwa/firma, adres, w zaleznos$ci od podmiotu: NIP/PESEL)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Na potrzeby postepowania Zn. spr. Zp.261.1.2021 :

Oswiadczam, ze speilniam warunki udzialu w postepowaniuokreslone przez Zamawiajgcego
w Specyfikacji Warunkéw Zamowienia dla postepowania prowadzonego w trybie podstawowym, na
wykonanie zadania pn..USLUGA UDOSTEPNIANIA SZLAKOW TURYSTYCZNYCH, SCIEZEK
PRZYRODNICZYCH NA TERENIE BIESZCZADZKIEGO PARKU NARODOWEGO W SEZONIE
TURYSTYCZNYM 2021 r. , 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 udziatu w postepowaniu, okreslonych
przez Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkéw Zamowienia do postepowania prowadzonego w trybie
podstawowym, na wykonanie zadania pn. : USLUGA UDOSTEPNIANIA SZLAKOW TURYSTYCZNYCH,
SCIEZEK PRZYRODNICZYCH NA TERENIE BIESZCZADZKIEGO PARKU NARODOWEGO W SEZONIE
TURYSTYCZNYM 2021 r., prowadzonego przez Zamawiajgcego — Bieszczadzki Park Narodowy,

(wskazac podmiot i okreslic odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

MONIKA BEATA
Podpis Wykonawcy NOWAK
(dokument w postaci elektroniczne; (24 [ ——
powinien by¢ opatrzony podpisem elektronicznym) podpisem zaufamym
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