Zatgcznik nr 2 do Zaproszenia do skladania ofert

Zaswiadczenia

0 czynnym wykonywaniu uprawnien rzeczoznawcy

Ja/My, nizej podpisany/podpisani oswiadczam/oswiadczamy, ze od ............. lat

czynnie wykonuje/wykonujemy uprawnienia rzeczoznawcy majgtkowego.

(podpis Wykonawcy,
imie i nazwisko, stanowisko, pieczgtka)
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