ZAŁĄCZNIK NR 3 

………………………………………..

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

OŚWIADCZENIE
O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
(zgodnie z art. 22 ust. 1)

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 6/ZP/2011 na zakup i dostawy sprzętu medycznego z podziałem na osiem zadań dla SP ZOZ w Sejnach , oświadczamy, że spełniamy następujące warunki: 

1. Posiadamy uprawnienia, wymagane przepisami prawa, do wykonywania działalności i czynności w zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia,
2. Posiadamy wiedzę i doświadczenie,
3. Dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,
4. Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie przedmiotowego zamówienia.

………………………………………

(podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

