NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

BANK Europejski ROPEJSKA
PROGRAM vuewlerny GOSPODARSTWA ﬂ l Bank EUROPEISK FUNDUSE
REGIONALNY KRAJOWEGO Inwestycyjny ROZWOJU REGIONALNEGO

Zalacznik nr 2

pieczeé, nazwa i adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE O SPELNIANIU WARUNKOW
Przystepujac do postgpowania przetargowego w oparciu o przepisy Kodeksu cywilnego na zadanie:

,Dostawa, montaz i uruchomienie myjni dezynfektorow do kaczek i basenow
dla Ars Medical Sp. z o.0. w Pile”,
Ja (IMIQ 1 MAZWISKO): .« e et e e e e e e

Ww imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy oswiadczam, ze:

1 posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalno$ci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadaja obowiazek ich posiadania;

2. posiadamy niezb¢dng wiedz¢ i1 doswiadczenie oraz dysponujemy odpowiednim potencjatem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia;

3. znajdujemy si¢ w sytuacji ekonomicznej 1 finansowej zapewniajacej wykonanie
zamoOwienia.

miejscowos¢, data podpis 0soby upowaznionej do reprezentowania firmy

IESSI:" Inicjatywa JESSICA dla rozwoju miast Wielkopolski



