Nr sprawy: WSZ-EP-22/2015


Zał. nr 5 do SIWZ
- zmodyfikowany
.................................................

      Pieczęć adresowa wykonawcy

OŚWIADCZENIE

□ Oświadczam, iż opakowania/kanistry po środkach dezynfekcyjnych nie stanowią odpadu niebezpiecznego i nadają się do przetwarzania /odzysku.*

□  Zobowiązuje się do bezpłatnego odbioru opakowań/kanistrów po środkach dezynfekcyjnych w przypadku, gdy stanowią one odpad niebezpieczny, dotyczy: pakiet nr ..., pozycja nr…. (w zależności od złożonej oferty)*
* Odpowiednio zaznaczyć
…………………….…, dnia……….…..r.

  (Miejscowość )

...................................................

Podpis(-y) osoby(osób) wskazanej(-ych)

w dokumencie uprawniającym do występowania

w obrocie prawnym lub posiadającej(-ych) pełnomocnictwo(-a).

 Zalecany czytelny podpis(-y) lub podpis(-y) 

                                                                                     i pieczątka(-i) z imieniem i nazwiskiem).
