Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego


	/pieczęć Wykonawcy/
	
Oświadczenie
z art. 25a ust. 1 PZP
o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu 
i o niezaleganiu 



[bookmark: _GoBack]Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia prowadzonego w trybie zapytania ofertowego na zadanie:
„Organizacja i przeprowadzenie 5-dniowego wyjazdu rehabilitacyjnego 
dla uczestników Warsztat Terapii Zajęciowej 
przy Lokalnej Grupie Działania
Powiatu Opatowskiego Czekarzewice Drugie 125, 27-515 Tarłów”

oświadczam, co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:	

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w  ________________________________________________________________________________ (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu).
________________ dnia __ __ ____ roku.          ____________________________________
                         (podpis Wykonawcy/ Wykonawców)    

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW:
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w____________________________________________________________________ (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu), polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: __________________w następującym zakresie: ________________________________________(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).
________________ dnia __ __ ____ roku.          ____________________________________
                         (podpis Wykonawcy/ Wykonawców)    

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:
Oświadczam, że nie zalegam z opłacaniem podatków i opłat lokalnych, o których mowa w ustawie z dnia 12 stycznia 1991 r. o podatkach i opłatach lokalnych (Dz. U. z 2016 r. poz. 716).

________________ dnia __ __ ____ roku.          ____________________________________
                         (podpis Wykonawcy/ Wykonawców)    

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
________________ dnia __ __ ____ roku.          ____________________________________
                         (podpis Wykonawcy/ Wykonawców)   



spełniamy warunki udziału w niniejszym postępowaniu dotyczące: 
a) posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania. 
b) dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia. 
c) sytuacji ekonomicznej i finansowej.
d)  posiadania wiedzy i doświadczenia.
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Załączamy dokumenty potwierdzające należyte wykonanie wyszczególnionych w tabeli dostaw.



……………………………………… 		                                       	.......…………………………………………… 
Miejscowość data                                                                            Podpis/y osoby upoważnionej do                  
                                                                                                       reprezentowania Wykonawcy






*niepotrzebne skreślić

