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......................................................
    (pieczęć Wykonawcy)
OŚWIADCZENIE
Ja niżej podpisany (imię i nazwisko)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Jako upoważniony do reprezentowania Wykonawcy (nazwa wykonawcy)
………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
 
oświadczam że 
wyrażam* / wyrażamy* zgodę na przedłużenie terminu związania  ofertą o okres kolejnych 30 dni, zgodnie z wnioskiem Zamawiającego w sprawie przedłużenia terminu związania ofertą. 
Jednocześnie oświadczam* / oświadczamy*, że jesteśmy związani złożoną ofertą w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, którego przedmiotem jest KURS DLA FIZJOTERAPEUTÓW: NOWE METODY REHABILITACJI - RÓWNOWAGA-TESTY I TERAPIA w ramach projektu: „Rozbudowa, przebudowa pawilonu nr 10 ZOL dla osób starszych i przewlekle chorych w Górnie wraz z infrastrukturą” finansowanego ze środków Mechanizmu Finansowego EOG 2009 – 2014 i Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2009 -2014 oraz środków Powiatu Rzeszowskiego przez łączny okres 45 dni liczonych od dnia upływu terminu składania ofert. 


* niepotrzebne skreślić



............................, dnia .................. 2016 r.             .............................................................……
(czytelny podpis imieniem i nazwiskiem lub pieczęć imienna i podpis upoważnionego 	przedstawiciela Wykonawcy)
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