Adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE

W odpowiedzi na ogloszenie Gminy Zary o przetargu ograniczonym
na wykonanie przedmiotu zamowienia pn: ” ”
sktadam oferte 1 o§wiadczam, ze :

1/ posiadam uprawnienia do wykonywania okres§lonej dziatalnos$ci lub czynnosci , jesli ustawy
nakladaja obowiazek posiadania takich uprawnien,

2/ posiadam niezbgdna wiedze¢ 1 doswiadczenie oraz dysponuje potencjatem technicznym i osobami
zdolnymi do wykonania zamowienia,

3/ znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamowienia,

4/ nie podlegam wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego.

Miejscowos¢
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