
 

Załącznik nr 10 do SIWZ 

………………………………………. 
miejscowość, data 
 
 

……………………………………… 
          Nazwa Wykonawcy 

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

Nazwa Wykonawcy .........................................................................................................  

Adres Wykonawcy ...........................................................................................................  

Numer telefonu.................................................................................................................  

Numer teleksu /fax ...........................................................................................................  

Numer REGON ................................................................................................................  

Numer NIP ........................................................................................................................  

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia w trybie przetargu 

nieograniczonego na zadanie pn. 

„Przebudowa sieci ciepłowniczej w Ostrowie Wielkopolskim zadanie 14 – 

wykonanie sieci 2xDn40  i przyłącza ciepłowniczego 2xDN25 do budynku przy ul. 

Strzeleckiej 29 w Ostrowie Wielkopolskim.” 

 

Niniejszym oświadczam, iż wyrażam zgodę na przeprowadzenie przez Zamawiającego 

kontroli zdolności produkcyjnych i zdolności technicznych. 

 

 

  …………….…………………………………………………… 

   (podpis/podpisy wykonawcy lub osób upoważnionych 



 

    do składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy) 


