                zał. nr 2 do Ogłoszenia        

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

pieczęć firmowa Wykonawcy

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
            Składając ofertę w zakresie świadczenia usługi kompleksowej ochrony osób i mienia Zachodniopomorskiego OW NFZ oświadczamy, na zasadzie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 
29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych, że spełniamy warunki udziału 
w postępowaniu, określone przez Zamawiającego.
Na potwierdzenie spełnienia wyżej wymienionych warunków załączamy do oferty wszelkie dokumenty i oświadczenia wskazane przez Zamawiającego w Ogłoszeniu z dnia 11 kwietnia 2019 r.
Miejscowość ................................................, dnia ..................... 2019 r.

           .................................................................................
(pieczęć i podpis osoby uprawnionej do składania    oświadczeń woli w imieniu wykonawcy)

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW
Oświadczam(y), że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu określonych przez Zamawiającego, polegamy na zasobach następującego(ych) podmiotu(ów):
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

w następującym zakresie: ……………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………….

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu)

    .................................................................................
(pieczęć i podpis osoby uprawnionej do składania    oświadczeń woli w imieniu wykonawcy)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczamy, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

Miejscowość ................................................, dnia ..................... 2019 r.

           .................................................................................
(pieczęć i podpis osoby uprawnionej do składania    oświadczeń woli w imieniu wykonawcy)

