Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego 9-TO/2018
Załącznik nr 4 do SWZ


Postępowanie dotyczy:
Dostawa flokulantów
[bookmark: _GoBack]

Wykonawca:

...............................................................................................................................................................
Nazwa

………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……….
Adres firmy 

……………………………………………………
Fax.



Oświadczenie



Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia na dostawę flokulantów oświadczam, że:
· nie podlegam / nie podlegamy wykluczeniu z udziału w w/w postępowaniu,
· spełniam / spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w rozdziale VI SWZ,
· posiadam / posiadamy uprawnienia do wykonywania działalności lub czynności objętych niniejszym zamówieniem, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;
· posiadam / posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponujemy potencjałem techniczny i osobami zdolnymi do wykonywania zamówienia.
· Jesteśmy w  sytuacji ekonomicznej lub finansowej umożliwiającej realizację zamówienia.








……………………………
miejscowość i data						......................................................
Podpis osoby upoważnionej 
do reprezentowania Wykonawcy




