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Podlaskie i §

ZAELACZNIK NR 7 DO SIWZ

OSWIADCZENIE

NATEMAT WYKSZTALCENIA I KWALIFIKACJI ZAWODOWYCH

Nazwa wykonawcy

Adres wykonawcy . . ceeessensaneannes

Miejscowosc . . . Data .......cccevueuenene

Oswiadczenie na temat wyksztalcenia i kwalifikacji zawodowych wykonawcy lub kadry
kierowniczej wykonawcy

(czytelny podpis wykonawcy)



