Zatacznik nr 8 do specyfikacji
istotnych warunkéw zaméwienia

Numer sprawy: MZZ/A/262/13/11

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze posiadam nizej wymienione specjalistyczne pojazdy do przewozu wyrobdéw
spozywczych i dotagczam zaswiadczenie (decyzje) Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego:

Lp. Marka pojazdu Numer rejestracyjny

Uwaga:
1. Wykonawca wpisuje w powyzsza tabele tylko pojazdy samochodowe przeznaczone do
realizacji zamdwienia.
2. Wykonawca zobowigzany jest do dotgczenia na wszystkie w/w pojazdy zaswiadczen (decyzji)
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego o dopuszczenie danego pojazdu
samochodowego do przewozu artykutdw spozywczych.

Jestem Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych oswiadczen wynikajgcych
z kodeksu karnego.

miejscowosc i data podpis i pieczatka imienna lub czytelny podpis Wykonawcy lub
upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy




