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Załącznik nr 4 
………………………………..………..

            Pieczęć  Wykonawcy

DOŚWIADCZENIE  WYKONAWCY
	Lp.
	Nazwa zadania inwestycyjnego 
	Termin zakończenia
	Wartość inwestycji


	Zleceniodawca -

nazwa i adres

	1.
	
	
	
	


Wykaz osób
	Lp.
	Imię i Nazwisko Inspektora Nadzoru 

Z podaniem uprawnień
	Wymagane doświadczenie

Należy wskazać inwestycję
	Wartość inwestycji


	Zleceniodawca -

nazwa i adres

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	-
	-
	-

	3.
	
	-
	-
	-

	oświadczam(my), że osoby w/w będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia i posiadają wymagane uprawnienia opisane w zaproszeniu i przynależą do właściwej Izby Samorządu Zawodowego


POUCZENIE:

Art. 297 § 1 KODEKSU KARNEGO: Kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego (…) przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania (…) zamówienia, podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.

………………………………………. ,dnia …………………………………..2018 r.

…………………………………………………………………

Podpis osoby/osób upoważnionych 

[image: image1.png][image: image2.png][image: image3.png][image: image4.png]