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O Ś W I A D C Z E N I E
O  S P E Ł N I A N I U   W A R U N K Ó W   U D Z I A Ł U   W   P O S T Ę P O W A N I U



Przystępując do udziału w postępowaniu, w imieniu reprezentowanego przeze mnie Wykonawcy 

...................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

(pełna nazwa i siedziba Wykonawcy, prosimy wskazać również jakim rodzajem- podmiotem ekonomii społecznej jest Wykonawca) 

1) oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w punkcie IX  Specyfikacji Warunków Zamówienia,

2) oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne 
z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

.................................................. dnia ………..…                     ....................................................
(miejscowość)                                                                   (podpis Wykonawcy lub osoby upoważnione)
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