
 

Projekt „Postaw na siebie” współfinansowany ze środków  Europejskiego Funduszu  Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego 

Województwa Mazowieckiego na lata 2014 – 2020, Oś IX Wspieranie włączenia społecznego i walka z ubóstwem. 
 

 

Załącznik nr 2 

 

OŚWIADCZENIE W TRYBIE art. 22 ust. 1  ust. 1a 

USTAWY PRAWO ZAMÓWIEŃ PUBLICZNYCH 

 

Nazwa i adres Wykonawcy, NIP, numer telefonu, faxu, adres e-mail 

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................. 

 

Oświadczam, że jestem Wykonawcą, który spełnia warunki dotyczące: 

  

1. posiadania uprawnień do wykonywania określonej w specyfikacji istotnych warunków 

zamówienia działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek  

ich posiadania; 

2.  posiadania wiedzy i doświadczenia umożliwiające wykonanie zamówienia; 

3. dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania 

zamówienia; 

4. znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej umożliwiającej wykonanie zamówienia   

 

Na każde żądanie Zamawiającego dostarczymy niezwłocznie odpowiednie dokumenty 

potwierdzające prawdziwość każdej z kwestii zawartych w oświadczeniu, wszystkie informacje  

są zgodne z prawdą. 

 

 

 

 

Podpisano* 

* Podpis/y osoby uprawnionej lub osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy w dokumentach 

rejestrowych lub we właściwym upoważnieniu 

 

 

 


