		Załącznik nr 2


Nazwa i adres wykonawcy
………………………
………………………
………………………
………………………





OŚWIADCZENIE


Oświadczam, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia posiadają wymagane kwalifikacje niezbędne do prawidłowego sporządzenia inwentaryzacji stanu lasu oraz dysponuje wyposażeniem technicznym.







..................................................
/Data i podpis upoważnionego
przedstawiciela Wykonawcy/








