
Załącznik  Nr 3 

do warunków przetargu  

z dnia 30.01.2019 r.  

 

 

 

 

Oświadczenie 
 

Składając ofertę na dostawę artykułów mleczarskich do SP ZOZ Ministerstwa Spraw 

Wewnętrznych i Administracji Centrum Rehabilitacji   w Górznie, oświadczam, że: 

1. posiadam uprawnienia do wykonywania działalności zgodnie z przedmiotem oferty.  

2. znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie 

zamówienia.  

3. posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponuję potencjałem technicznym 

i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.  

 

 

 

 

data: ……………………………….                      …………………………………………… 
(imię i nazwisko oraz pieczątka osoby upoważnionej do 

                       reprezentowania Wykonawcy)  
 

 

 

 

 

 

 


