SPZ0Z - ZZL0iZ im. DUNSKIEGO CZERWONEGO KRZYZA Zatacznik nr 6 do SIWZ - O$wiadczenie
w MAKOWIE MAZOWIECKIM
Znak Sprawy ..........cccoceeenne.

OSWIADCZENIE

o spetnieniu warunkéw art. 22 ust. 1 pkt 1 - 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych
(tekst jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 ze zm. )

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na:

USLUGE UBEZPIECZENIA MAJATKU I ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ
SPZ0OZ - ZZL0OiZ im. DUNSKIEGO CZERWONEGO KRZYZA

Ja nizej podpisany

Dziatajgc w imieniu i na rzecz

(pefna nazwa (firma) doktfadny adres Wykonawcy; w przypadku sktadania oferty przez Wykonawcdw wystepujgce wspolnie podac petne nazwy (firmy) i
doktadne adresy wszystkich cztonkéw podmiotdw wystepujgcych wspdlinie)

w imieniu reprezentowanego przeze mnie Wykonawcy o$wiadczam, ze:

a. posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalno$ci lub czynno$ci, jezeli przepisy prawa naktadajg obowigzek
ich posiadania;

b. posiadamy wiedze i doSwiadczenie;

dysponujemy odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia;

d. znajdujemy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej umozliwiajacej wykonanie zaméwienia.

o

Miejsce i data

(podpis osoby Ilub os6b figurujacych w rejestrach uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy lub uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy we wiaSciwym petnomocnictwie)



