ZP-2/2021
                                                                                                                  Załącznik nr 1 do ogłoszenia 



 _________________________ 
pieczęć firmowa Wykonawcy 

WNIOSEK 
O DOPUSZCZENIE DO UDZIAŁU 
WE  WSTĘPNYCH KONSULTACJACH RYNKOWYCH 

....................................................................................................................................................... 
PEŁNA NAZWA WYKONAWCY 
....................................................................................................................................................... 
ADRES
………….……………………………………………………………………………………… 
NR TEL/
…………………………………………………………………………………………………..
 E-MAIL 
....................................................................................................................................................... 
Imiona i nazwiska osób upoważnionych do reprezentowania i składania oświadczeń woli                      w imieniu wykonawcy :

JA (MY) NIŻEJ PODPISANY(I) NINIEJSZYM: 
1. składam (składamy) wniosek o dopuszczenie mnie (nas) do udziału we wstępnych konsultacjach rynkowych poprzedzających ogłoszenie postępowania o udzielenie zamówienia, którego przedmiotem będzie Przegląd i naprawa wskazanych instalacji przydomowych oczyszczalni ścieków na terenie gminy Sośnicowice
2. udzielam (udzielamy) bezwarunkowej zgody na wykorzystanie wszelkich przekazywanych informacji stanowiących przedmiot praw autorskich na potrzeby przygotowania i realizacji postępowania o udzielenie ww. zamówienia, 
3. zezwalam (zezwalamy) na rozporządzanie i korzystanie z tych opracowań, jak również zapewniam (zapewniamy), że wykorzystanie materiałów przez Zamawiającego nie będzie naruszało praw osób trzecich. 
4. [bookmark: _GoBack]zastrzegamy sobie prawo do zachowania przez Zamawiającego w tajemnicy wszelkich informacji oznaczonych jako „tajemnica Przedsiębiorstwa” i jako takich przedstawionych podczas wstępnych konsultacji rynkowych


........................................................................................................ 
(podpis*, miejscowość, data) 
*Podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(ych) do reprezentowania Wykonawcy zgodnie z: 
a) zapisami w dokumencie stwierdzającym status prawny Wykonawcy(ów) lub, 
b) pełnomocnictwem wchodzącym w skład wniosku. 

