Zalgcznik nr 2
OSWIADCZENIE O SPEELNIENIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU
Nazwa WYKONawWey ...ocoovooeoseteteseseeeseeseseeeeeoooooo
AdIeS WYKONAWCY oot
Mi€jSCOWOSE ..oovveeeeerree Data .....................
Oswiadczamy, ze spelniamy warunki udziahn w postepowaniu okreslone szczegélowo w specyfikacji
istotnych warunkéw Zamawiajacego, dotyczace w szczegolnosci:
1) posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnodci lub czynnodci, jezeli przepisy
prawa nakladaja obowiazek ich posiadania,
2) posiadania wiedzy i doswiadczenia
3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania

zamdwienia,
4) sytuacji ekonomicznej i finansowej



