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Załącznik Nr 2
	  
      …………………………………                                                								    			           									 ……………………………
(pieczątka wykonawcy, nazwa adres)											   			               								(miejscowość, data)	


OŚWIADCZENIE
dotyczące dysponowania  osobami, które będą wykonywać przedmiot zamówienia wraz z oświadczeniem, że osoby które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia  posiadają wymagane uprawnienia

Dot.
Zapytania ofertowego w sprawie wykonania prac remontowych – adaptacji pomieszczeń lokalu na Placówkę Wsparcia Dziennego w Gminie Borne Sulinowo z dnia 16-03-2021 r.
Niniejszym oświadczam, że podmiot który reprezentuję dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, posiadającymi doświadczenie/ wykształcenie i kwalifikacje zawodowe odpowiednie do stanowisk, jakie zostaną im powierzone, tj. osobami posiadającymi uprawnienia/ doświadczenie/ wykształcenie i kwalifikacje zawodowe potrzebne na stanowisku: 

1. …. (np. malarz itp.) 
2. …
3. ….

															   										.………….…………………
						     	  		  (podpis i pieczątka Wykonawcy)
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