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O Ś W I A D C Z E N I E

Niniejszym oświadczam, iż dysponuję osobami zdolnymi do realizacji przedmiotowej

usługi, tj. co najmniej jednym, posiadającym Świadectwo mistrza kominiarskiego.
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                                   Pieczątka i podpis uprawnionego przedstawiciela wykonawcy

Płock, dn.. …..................................


