
 
       

  
 
 

  
    

 
 

 
  

   
 
 

  

     

      

 
           

     
          

           
          

 
 

 
 

 
  

                  

 
              

    
 

           
 

 

 
 

 
  

               

 
        

 
  

     

 
 
 

  
     

 
   

______________________________________________________________ 

______________________________________________________________ 

______________________________________________________________ 

ZA.271.34.2022 ZAŁĄCZNIK NR 15 DO SWZ 

nazwa (firma) Inżyniera Kontraktu 

adres Inżyniera Kontraktu 

Oświadczenie Wykonawcy 

robót budowlanych, dla zadania p.n.: 

„Przebudowa kanalizacji deszczowej ul. Królewskiej Tamy”. 

Oświadczam, że cały zakres usługi będący przedmiotem umowy nr ……………………………… 
(nr umowy na usługę) 

z dnia …………………………………. wraz z późniejszymi aneksami* nr ………………………………………, 
(data zawarcia umowy na usługę) (nr aneksu/aneksów – jeżeli dotyczy) 

na realizację usługi dla zadania jak wyżej został wykonany przez: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

(wskazać wszystkie firmy w tym: Wykonawcę, Podwykonawców, dalszych Podwykonawców i inne podmioty, które brały udział w realizacji zadania) 

Oświadczam, że w realizacji usługi będącej przedmiotem odbioru jak wyżej nie brali udziału inni 
Podwykonawcy niż wskazani powyżej. 

Oświadczam, że następujący zakres usługi, będący przedmiotem odbioru został wykonany przez: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

(nazwa Podwykonawcy, dalszego Podwykonawcy lub innych podmiotów ze wskazaniem zakresu usługi zrealizowanego przez daną firmę) 

Pozostały zakres usługi został wykonany siłami własnymi przez: 

........................................................................................................................................................... 
(nazwa podmiotu składającego niniejsze oświadczenie) 

................................................................. 
data i podpis składającego oświadczenie 

* niepotrzebne skreślić 


