ZALACZNIK nr 4 do Ogtoszenia

/piecze¢ Wykonawcy/

Oswiadczenie

Wykonawcy dot. oséb, ktére beda wykonywaé zamdéwienie

Oswiadczam, ze do wykonania zamowienia zostang zatrudnione osoby spetniajgce
wymogi, o ktérych mowa w Rozporzgdzeniu Ministra Polityki Spotecznej z dnia 22 wrzesnia

2005 w sprawie specjalistycznych ustug opiekunczych (Dz.U. Nr 189 poz. 1598 z pézn.zm.)

czytelne podpisy lub podpisy i pieczatki imienne

0s6b uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy

miejscowosc¢ , data



