Dane kontaktowe:

(telefon, fax, adres e-mail)

(miejscowos¢, dnia)

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze na dzien ztozenia niniejszego oswiadczenia

(Generalny Wykonawca — nazwa i adres firmy)

1) nie zalega z zapfatg za faktury/rachunki/inne”, ktérych termin ptatnosci uptynat,
2) zalega na kwote .......... zt brutto/netto* z zaptatg za fakture/rachunek/inne’

nroeee.. , ktérej/ego termin ptatnosci uptynat dnia ........... ,

na rzecz naszej firmy.

Zgodnie Zz umowg Nr ..........c.ceeeuenen. zdnia ... na kwote ...............
brutto/netto*, na dzien ztozenia niniejszego os$wiadczenia zostato mi zaptacone
wynagrodzenie ogotem: ................. zt brutto/netto*.

(podpis osoby upowaznionej wraz z pieczecig firmy)

%
niepotrzebne skresli¢



