Załącznik nr 2
Oświadczenie o spełnieniu warunków 

określonych w SIWZ
Nazwa Wykonawcy: .............................................................................................................
Adres Wykonawcy : ..............................................................................................................
Nr tel. ................................   Nr faksu ................................ E-mail: .................................... 

Oświadczamy, że:

1. Posiadamy uprawnienia do wykonywania czynności stanowiących przedmiot zamówienia.
2. Posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie w przedmiocie zamówienia.
3. Dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
4. Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalającej na realizacje zamówienia.
Prawdziwość powyższych danych potwierdzam(y) własnoręcznym podpisem, świadom odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 KK. 

                                                      …................... …........................................................................

                                                     (data, pieczątka i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy)
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