Załącznik numer 14

Nazwa podmiotu: ................................................................................

Siedziba: ..............................................................................................

Numer telefonu / faksu: .......................................................................

NIP: ......................................................................................................

REGON: ...............................................................................................

Osoba upoważniona do reprezentacji Wykonawcy:

Imię i nazwisko: ....................................................................................

Adres: ....................................................................................................

Numer telefonu / faksu: ........................................................................

Wykaz sprzętu przewidzianego do realizacji zamówienia

	Lp.
	Rodzaj sprzętu

(wskazać markę i/lub typ pojazdu)
	Przeznaczenie pojazdu
	Ilość pojazdów

(szt.)
	Rok produkcji pojazdów
	Tytuł prawny posiadanych pojazdów

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Baza magazynowo-transportowa

	Wyposażenie bazy magazynowo – transportowej
	Tytuł prawny posiadanej bazy

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Oświadczam, iż Wykonawca dysponuje pojazdami i urządzeniami oraz bazą magazynowo-transportową spełniającą wymogi Rozporządzenia Ministra Środowiska z dnia 11 stycznia 2013 roku w sprawie szczegółowych wymagań w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości (Dz. U. z 2013 r. poz. 122) usytuowaną w odległości nie większej niż 60 km od granicy Gminy Skoki, zlokalizowaną w ………………………………………………………
………………………………………………………………………………. (podać dokładny adres).
..........................., dnia ..................2016r.

………….................……..........…………………

             (podpis i pieczęć uprawnionego przedstawiciela wykonawcy )
1

