Zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego

Oswiadczenie Wykonawcy

Nazwa i adres Wykonawcy:

Imie¢ i nazwisko osoby/os6b uprawnionej do skladania oSwiadczen woli:

Przystgpujac do postgpowania prowadzonego w trybie zapytania ofertowego na ,,Opracowanie
koncepcji przebiegu drog alternatywnego transportu” 0$wiadczam/my, ze spetniam/my warunki
udzialu w postgpowaniu dotyczace:
1) posiadania uprawnien do wykonywania okres$lonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadaja obowigzek ich posiadania,
2) posiadania wiedzy i doswiadczenia,
3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zamowienia,
4) sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalajacej na wykonanie zamowienia.

Miejsce , data Podpis i pieczatka imienna uprawnionego(ych)
Przedstawiciela(eli) firmy




