Załącznik nr 10 do SWZ

Nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku oferty wspólnej: 
…………………………………………………………………………………..……
...............................................................................................
Adres: ...................................................................................
TEL.: .........…….……................………
NIP: ………………………………………....
reprezentowany przez:  ……………………………………………………………………………
                                                      (imię, nazwisko/podstawa do reprezentacji)	

Zamawiający:   
Gmina Człuchów 
ul. Szczecińska 33 
77-300 Człuchów 



WYKAZ SPRZĘTU



	L.p.
	Opis 
	Sposób spełnienia warunków udziału w postępowaniu
	W przypadku złożenia oświadczenia „ będziemy dysponować” (kol. Nr 4 do oferty zostało załączone pisemne zobowiązanie innych podmiotów do udostępnienia*

	
	
	Dysponujemy*
	Będziemy dysponować*
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Wykaz  składany jest w formie elektronicznej. Podpisuje osoba uprawniona.

Wykaz składany jest na wezwanie Zamawiającego.
