Postępowanie przetargowe 1.32.2017

Załącznik Nr. 3
OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW

Nazwa wykonawcy
.................................................................................................

Adres wykonawcy
.................................................................................................

Miejscowość ................................................


Data .....................

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu, numer sprawy: 1.32.2017, nazwa zadania: „Obsługa laboratoryjna polegająca na wykonywaniu badań wody czystej na terenie Gminy Kartuzy w 2018 roku:
1. Posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeśli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania,
2. Posiadam wiedzę i doświadczenie 
3. Dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,  

4. Oświadczam, że nie zalegamy z uiszczaniem podatków oraz  opłacaniem składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne, Fundusz Pracy, Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych lub innych należności wymaganych odrębnymi ustawami. 

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

(data i czytelny podpis wykonawcy)

