Zalacznik Nr 8 do SWZ

Zamawiajacy: Powiat Ptocki
reprezentowany przez Zarzad
Powiatu w Ptocku

Wykonawca:

(petna nazwa / firma, adres, w zaleznos$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz posiadam niezbedne wyksztalcenie 1 kwalifikacje zawodowe
do wykonywania przedmiotu zamowienia pn. ,,Mapa zasadnicza — aktualizacja mapy
zasadniczej”.

(uprawnienia zZawodowe NUMET .......coevvveeeennes ).

podpis elektroniczny Wykonawcy



