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    Pieczęć   Wykonawcy 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia na sprzedaż i  sukcesywne dostawy  

pieluchomajtek    dla  Domu Pomocy Społecznej w Niedabylu  nr DPS. ZP.271.3.2017 

 

Oświadczamy , że: 

1. Posiadamy  uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy nakładają 

obowiązek posiadania takich uprawnień, 

2. Posiadamy  niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponuję potencjałem technicznym i osobami zdolnymi 

do wykonywania zamówienia, 

3. Znajdujemy  się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia, 

4. Nie podlegamy   wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia. 

5. Akceptujemy  wszystkie warunki  w zaproponowanym  wzorze umowy. 
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