Numer sprawy:
DPS VII 3 ZP 2 /706/ 10

Zalacznik nr 4

OSWIADCZENIE O SPEENIENIU WARUNKOW UDZIALU
W POSTEPOWANIU
O ZAMOWIENIE PUBLICZNE

Przystepujac do postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego przez
Powiat Konecki - Dom Pomocy Spotecznej Cichy Zakatek w Konskich na sukcesywne
dostawy:

MLEKA I PRODUKTOW MLECZARSKICH

Nazwa
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Adres

WYKOMAWCY....tttietieieiieee sttt e ettt e et ee ettt ee sttt ee ettt eessseeesaseeesnsaeessseeenseeannssesseessseaesnseeesnnneesneennes

Oswiadczam, iz spelniam warunki o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 Ustawy Prawo Zamowien
Publicznych, a mianowicie:

1. Posiadam uprawnienia do wykonywania okres§lonej dziatalnosci lub czynnosci,
2. Posiadam wiedze i doswiadczenie,
3. Dysponuje odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi
do wykonania zamowienia
4. Znajdujg si¢ w sytuacji ekonomicznej 1 finansowej zapewniajacej wykonanie
zamdwienia.

Wszystkie informacje sa zgodne z prawda.

Imig 1 nazwisko Wykonawcy lub osoby Podpis Wykonawcy lub osoby
uprawnionej do reprezentowania uprawnionej do reprezentowania
Wykonawcy Wykonawcy



