Zatacznik nr 6
do zapytania ofertowego na: ,,Remont tazienki dla 0séb z niepetnosprawnoéciami w Biurze ZPKWS w Bedzinie.”
Nr sprawy: AD-B.211.2.2025.DK

Oswiadczenie Wykonawcy
sktadane w zwigzku z przeprowadzeniem wizji lokalnej w celu zapoznania sie z warunkami
postepowania o udzielenie zaméwienia na ,Remont fazienki dla oséb z
niepetnosprawnosciami w Biurze ZPKWS w Bedzinie.”

Dziatajac w imieniu i na rzecz Wykonawcy (dane Wykonawcy):

Nazwa:
Adres siedziby:
oswiadczam(y), ze:
W dniu .ececerveveeeeeeeeeeeeenenne.. dokonaliSmy  wizji lokalnej i zapoznaliSmy sie z zakresem prac

koniecznych do wykonania oraz czynnikami cenotworczymi zwigzanymi z warunkami niniejszego

postepowania o udzielenie zaméwienia i przyjmujemy je bez zastrzezen.

(data i podpis osoby/6b upowaznionych do wystepowania w imieniu Wykonawcy)



