Załącznik nr 4 do SIWZ
(pieczęć adresowa firmy Wykonawcy)

Oświadczenie Wykonawcy
Przystępując do niniejszego postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego na dostawę materiałów kancelaryjnych Nr sprawy: WZP- 537/09/40/Z  
ja ……………………………………………………………………………………………………….…..

…………………………………………………………………………………………………………...… 

(imię i nazwisko)

zamieszkały…………………………………………………………………………………………….…..

………………………………………………………………………………………………………...……

ja …………………………………………………………………………………………………..…….....

…………………………………………………………………………………………………………...…
(imię i nazwisko)

zamieszkały………………………………………………………………………………………..….....……………………………………………………………………...…………........................................................
reprezentując firmę ………………………………………………………………………………..…….....

(nazwa firmy)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

jako – wpisany w rejestrze lub upoważniony (ni) na piśmie ………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………...…

w imieniu reprezentowanej przeze mnie (nas) firmy oświadczam (my), że:

1. posiadamy uprawnienia do wykonania działalności lub czynności określonej w niniejszym postępowaniu, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień (art. 22 ust. 1 pkt 1),

2. posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponujemy potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia/przedstawiamy pisemne zobowiązanie innych podmiotów do udostępnienia potencjału technicznego i osób zdolnych do wykonywania zamówienia* (art. 22 ust. 1 pkt 2),

3. znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia (art. 22 ust. 1 pkt 3),

4. nie podlegamy wykluczeniu z niniejszego postępowania o udzielenie zamówienia (art. 22 ust. 1 pkt 4).
Celem potwierdzenia warunków udziału w niniejszym postępowaniu załączamy do oferty dokumenty (lub potwierdzone za zgodność z oryginałem kserokopie) wymienione przez Zamawiającego w SIWZ i potwierdzające spełnianie przez nas tych warunków.

Miejscowość ……………………………………. data ………………………………….

Podpisy osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy:
1. ………………………………………

2 ……………………………………
UWAGA * -  niepotrzebne skreślić - jeżeli Wykonawca nie dokona skreślenia i nie załączy zobowiązania, Zamawiający uzna, że Wykonawca dysponuje potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia
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