
Załącznik nr A

OŚWIADCZENIE
Składając ofertę w trybie zapytanie ofertowe poniżej 30tys.Euro na: Sukcesywną dostawę  środków pomocniczych  refundowanych i bez dofinansowania NFZ, rękawic jednorazowych i specjalistycznych środków pomocniczych do Domu Pomocy Społecznej im. Jana Pawła II w Brańsku                    w okresie  12 miesięcy od podpisania umowy (szczegóły w załącznikach                            w formularzach cenowych). 
oświadczamy, że spełniamy warunki dotyczące:

1) posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;

2) posiadania wiedzy i doświadczenia;
3) dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;
4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.   
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podpis osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy















pieczęć wykonawcy
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