Załącznik nr 9 do SIWZ
Wykaz sprzętu (autocysterny) niezbędnego do realizacji zamówienia
oznaczenie sprawy FDZP.226.06.2018  


Wykonawca:

………………………………………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

	L. p.
	Marka i typ samochodu (autocysterna)


	Nr rejestracyjny
	Pojemność
	Nr świadectwa legalizacji



	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Do niniejszego wykazu należy załączyć:
· dokument potwierdzający tytuł prawny Wykonawcy do autocysterny,

· ważne świadectwo Urzędu Miar potwierdzające legalizację przepływomierzy odczytu ilości dostarczonego oleju, w które wyposażone są autocysterny uczestniczące w realizacji dostaw oleju
dn. ………………………………

/miejscowość/ /data/ 

……………………………………………….……………. 

pieczęć i podpis osoby uprawnionej 

do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
1

