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OŚWIADCZENIE   WYKONAWCY  
O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

 

 

Dotyczy postępowania o zamówienie publiczne w trybie .............................................. 

na  ................................................................................................................................. 

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

Nazwa Firmy ............................................................................................................... 

Oświadczam, że Wykonawca którego reprezentuję: 

1. posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, 
jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień, 

2. posiada niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz potencjał techniczny, a także 
dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, 

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

4. nie zalega z opłacaniem podatków ,opłat  w Urzędzie Skarbowym oraz  składek  
na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne w ZUS 

5. nie podlega wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia z powodów, 
o których mowa w art. 24 ustawy Prawo zamówień publicznych, 

6. spełnia wszystkie warunki udziału w postępowaniu określone w ogłoszeniu oraz 
w specyfikacji istotnych warunków zamówienia 

 

Jednocześnie stwierdzam ,że świadom jestem odpowiedzialności karnej za składanie 
fałszywych oświadczeń . 

  

_________________________, dnia ______________ 2017r. 

 

_________________________________ 
(podpis osoby upoważnionej) 

 


