Zalgcznik Nr 3
do Zapytania Ofertowego nr K/D/4/2016

(Dostawca)

Oswiadczenie

o spelnianiu warunkow udzialu

w postepowaniu Nr K/D/4/2016
na dostawe sprzetu biurowego

w ramach projektu ,SZANSA NA SAMODZIELNOSC”

Przystepujac do postgpowania prowadzonego w trybie zapytania ofertowego (zgodnie z
zasadg konkurencyjnos$ci)

ja, nizej podpisany, reprezentujac firme, ktérej nazwa jest wskazana w nagléwku, jako
upowazniony na pismie lub wpisany w odpowiednich dokumentach rejestrowych, w imieniu
reprezentowanej przeze mnie firmy o§wiadczam, ze
1) spetniam warunki ubiegania si¢ 0 zamdwienie, tj.:
a) posiadam uprawnienia do wykonania zaméwienia;
b) posiadam niezbedna wiedzg¢ i doswiadczenie oraz potencjal techniczny, a takze

dysponuj¢ osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia;
¢) znajduj¢ si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej odpowiednie
wykonanie zamdwienia;
d) nie figuruje w Krajowym Rejestrze Diugéw ani w zadnym innym rejestrze dtugow;
2) nie zalegam z optacaniem podatkéw/ uzyskalem przewidziane prawem zwolnienie,
odroczenie lub rozlozenie na raty zalegtych platnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania
decyzji wlasciwego organu
3) nie zalegam z oplacaniem sktadek/ uzyskalem przewidziane prawem zwolnienie,
odroczenie lub rozlozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania
decyzji wlasciwego organu
4) zapoznalem si¢ z warunkami postgpowania zawartymi w zapytaniu ofertowym
i projektem umowy na wykonanie zadania: dostawa sprzetu rehabilitacyjnego w ramach
projektu ,,SZANSA NA SAMODZIELNOSC” i przyjmuje/my te dokumenty bez
zastrzezen jako zalacznik do przedkiadanej oferty.

Podpis wraz z pieczqtkq firmy/instytucji



