Załącznik Nr 3 do SIWZ

Nr sprawy: SP.ZP.272.42.2015.I.DT
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

na podst. art. 22 ust.1ustawy Prawa zamówień publicznych z dnia 29.01.2004 r.
 (t. j. Dz. U. z 2013 r., poz. 907 ze zm.)
Nazwa Wykonawcy: 
...............................................................................................

Nazwa zadania: Wycinka drzew oraz wykonanie zabiegów cięć pielęgnacyjno                                - technicznych koron drzew rosnących przy drogach powiatowych Powiatu Wrocławskiego         w podziale na 2 zadania.
Oświadczamy, że spełniamy warunki udziału w postępowaniu dotyczące:

1. posiadania uprawnień do wykonywanej określonej działalności lub czynności, jeśli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania, 

2. posiadania wiedzy i doświadczenia,

3. dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, 

4. sytuacji ekonomicznej i finansowej.

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam(y) własnoręcznym(i) podpisem(ami) - świadom(i) odpowiedzialności karnej z art. 233 kodeksu karnego.

	..................., dnia.............
	..........................................

pieczęć i podpis Wykonawcy


