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

data

……………………………………

……………………………………

              nazwa oferenta

…………………………………..

…………………………………..

                    adres

Oświadczenie

Nawiązując  do zapytania ofertowego  na:
„Wyciszenia gabinetów panelami akustycznymi (matami wygłuszającymi) w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Wołominie ul. Legionów 78”
a)  Oświadczam, że nasza firma spełnia następujące warunki:

b) posiadają uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania,

c) posiadają wiedzę i doświadczenie,

d) dysponują odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,

e) znajdują się w sytuacji ekonomicznej i finansowej umożliwiającej wykonania zamówienia.
................................................

(podpis osoby upoważnionej do 

składania oświadczeń woli w imieniu oferenta)

