Zalacznik Nr. 2

OSWIADCZENIE O SPELNIENIU WARUNKOW UDZIALU W
POSTEPOWANIU O ZAMOWIENIE PUBLICZNE

Nazwa wykonawcy

AAreS WYKONAWCY ....ccoevviiieiiiiiiiee e e e e e eetn e e e e e et e e e e e e eess e aeeeeas

MIEJSCOWGBC .evvvveeeeeeeiiieeeeeeiiie e e e Data .......ccccoceeee..

Oswiadczamgze spetniam riiej wymienione warunki udziatu w pegiowaniu, a
mianowicie:

1. Posiadam uprawnienia do wykonywania wymagargggmniotem
zamoéwienia dziatalroi, czynndci zgodnie z wymogami ustawowymi,

2. Posiadam niezkdng wiedz i doswiadczenie oraz dysporupotencjatem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania aanenia,

3. Znajdug sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewata wykonanie
zamoéwienia,

4. Nie podlegam wykluczeniu z pepbwania 0 zamowienie publiczne na
podstawie art. 24 prawa zamoéwigublicznych

Na kazdezadanie Zamawiacego dostarczymy niezwtocznie odpowiednie
dokumenty potwierdzage prawdziwé¢ kazdej z kwestii zawartych w
oswiadczeniu, wszystkie informacje ggodne z prawg

(data i czytelny podpis wykonawcy)



