Zalgcznik nr 2

Zamawiajacy:
Nowotarska Spoldzielnia Mieszkaniowa w Nowym Targu
Al Kopernika 12
34-400 Nowy Targ
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

Reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIA WYKONAWCY
na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia na
wymiang stolarki okiennej i drzwiowej w budynkach wielorodzinnych

1. Oswiadczam, ze nie jest prowadzone przeciwko mnie postgpowanie sadowe zwigzane
z dzialalnoscia gospodarcza.

........................................ (miejscowosc), dnia .....oooiiii el T

(podpis)

2. Oswiadczam, ze zwigzany jestem ofertg do czasu podpisania umowy i zobowiazuje si¢ do zawarcia
umowy w ciggu 14 dni, jezeli przetarg wygram.

........................................ (miejscowosc), dnia ......oooeiiiiiiiii L T

(podpis)

3. Os$wiadczam, ze roboty wykonam samodzielnie/ z udzialem podwykonawcy. *

........................................ (miejscowosc), dnia ..ol T

(podpis)




4. Oswiadczam, ze przyjmuj¢ warunki wynikajace z obowiazujacego w Spoldzielni Regulaminu
przeprowadzania przetargbw na udzielanie zaméwien oraz przyjmuje warunki niniejszej
specyfikacji.

........................................ (miejscowosé), dnia .................................T.
(podpis)
*niepotrzebne skresli¢
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