
5) oferent*/eferenci* sk’radajqcy niniejsza oferte nie zalega«(=jq)*%aa+ega~(=jq)* z opiacaniem naleinos’ci z tytutu sktadek na

ubezpieczenia spofeczne.

(podpis osoby upowaznionej
lub podpisy oséb upowainionych
do skiadania oéwiadczefi woli w imieniu
oferenta)

Zalgcznik:
W przypadku gdy oferent nie jest zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sqdowym — potwierdzona za zgodnoéc’

z orygina’tem kopia aktualnego wyciagu z innego rejestru lub ewidencji.


