Załącznik nr 3

......................................................
(pieczęć wykonawcy, adres, telefon, faks)





OŚWIADCZENIE
O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU


Oświadczamy, że zgodnie z treścią ogłoszenia  - zaproszenia do składania ofert, spełniamy warunki udziału w postępowaniu o udzieleniu zamówienia publicznego na wykonanie zamówienia pn:
„Wykonanie cięć sanitarnych na dębach szypułkowych w m. Pargowo.”
a mianowicie:
1) posiadam uprawnienia do wykonywania działalności w zakresie objętym przedmiotem zamówienia,
2) posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie,
3) posiadam odpowiedni potencjał techniczny oraz osoby zdolne do wykonania zamówienia,
4) znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej realizacje zamówienia.





    .................................................				................................................
                         (data)							(podpis osoby uprawnionej)

