Załącznik do SIWZ
   ……………………………………..
    (nazwa Wykonawcy, adres, tel, fax)
Oświadczenie
o posiadaniu wymaganych uprawnień
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego pn. „Usuwanie wyrobów zawierających azbest w Gminie Raciąż - Etap I”
oświadczam/y, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienia (jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień),    tj.:
1. …………………………………….…….* wpisany/wpisana** do wykazu osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia  jako ……………………….  jest przeszkolony przez uprawnioną instytucję w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy przy zabezpieczaniu i usuwaniu wyrobów zawierających azbest zgodnie z rozporządzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 14 października 2005r. w sprawie zasad bezpieczeństwa    i higieny pracy przy zabezpieczaniu i usuwaniu wyrobów zawierających azbest oraz programu szkolenia w zakresie bezpiecznego użytkowania takich wyrobów (Dz. U. z 2005r.  Nr 216, poz.1824)
2. …………………………………….…….* wpisany/wpisana** do wykazu osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia  jako ……………………….  jest przeszkolony przez uprawnioną instytucję w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy przy zabezpieczaniu i usuwaniu wyrobów zawierających azbest zgodnie z rozporządzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 14 października 2005r. w sprawie zasad bezpieczeństwa   i higieny pracy przy zabezpieczaniu i usuwaniu wyrobów zawierających azbest oraz programu szkolenia w zakresie bezpiecznego użytkowania takich wyrobów (Dz. U. z 2005r.  Nr 216, poz.1824)
……………………………..



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




             podpis osoby/osób upoważnionych
                        do występowania w imieniu Wykonawcy***
*wpisać imię i nazwisko
**niewłaściwe skreślić bądź usunąć
***Uwaga!  Pożądany czytelny podpis lub podpis i pieczątka z imieniem i nazwiskiem
