
Oświadczenie Wykonawcy o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu – Załącznik nr 2 do 

Zapytania ofertowego 

„Opracowanie dokumentacji projektowej dla budowy nowych odcinków sieci kanalizacji sanitarnej oraz 

renowacji bezwykopowej istniejących sieci kanalizacji sanitarnej i wodociągowej na terenie Miasta 

Bełchatowa”, planowane do realizacji w ramach Projektu pn.: „Budowa i modernizacja systemu sieci wodno – 

kanalizacyjnej na terenie Miasta Bełchatowa – etap II”.  

Nr sprawy: 58/SK/JRP/2016 

   

Nazwa Wykonawcy............................................................ 

 

Adres  Wykonawcy.............................................................. 

 

 

OŚWIADCZAM, że 

 

Składając ofertę w postępowaniu pn.: „Opracowanie dokumentacji projektowej dla budowy 

nowych odcinków sieci kanalizacji sanitarnej oraz renowacji bezwykopowej istniejących sieci 

kanalizacji sanitarnej i wodociągowej na terenie Miasta Bełchatowa”, planowanym do realizacji  

w ramach Projektu pn.: „Budowa i modernizacja systemu sieci wodno – kanalizacyjnej na terenie 

Miasta Bełchatowa – etap II”. 

 

1. Posiadamy uprawnienia, wymagane ustawami, do wykonywania działalności lub czynności  

w zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia. 

2. Posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponujemy potencjałem technicznym  

i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia. 

3. Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia. 

4. Nie podlegamy wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia. 

5. Nie zalegam z opłacaniem podatków we właściwym urzędzie skarbowym./ Uzyskałem 

przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności 

lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu. (niewłaściwe wykreślić). 

6. Nie zalegam z opłacaniem składek we właściwym Zakładzie Ubezpieczeń Społecznych./ 

Uzyskałe m  przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych 

płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu. (niewłaściwe 

wykreślić). 

  

          …………………………………..   
                       (miejscowość, data)  

 

 

     …………………………………………… 
        (podpis i pieczęć osoby uprawnionej)  

 


