Załącznik nr 4 do SIWZ 

...............................................	
     (pieczęć wykonawcy)
Wykaz osób 
które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia na 
na Wyłonienie Wykonawcy 
Przebudowa drogi Bieździadka – Stara Droga w km. 0+000 – 0+ 897 w miejscowości Bieździadka.
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Podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli
w imieniu Wykonawcy/Wykonawców oraz pieczątka / pieczątki

	


