Załącznik nr 2 do WZ – oświadczenie

OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW 


Nazwa Wykonawcy
.................................................................................................

Adres Wykonawcy
.................................................................................................



Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu na remont trzech łazienek w internacie Zespołu Szkół we Wroniu tj.:
1) posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, a także udokumentowaną niezbędną wiedzę,
2) dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,
3) nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego.

………………………………                                                   ….……………………………
(Miejscowość i data)                                                                             (czytelny podpis 









Wykonawcy 
lub osoby upoważnionej)


