Załącznik nr 3 do SIWZ

…………………………………………….

(nazwa i adres Wykonawcy)
OŚWIADCZENIE 

o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego

na wykonanie zadania pn „Remont chodników w ciągach ulic powiatowych                                            w Skarżysku-Kamiennej” (znak postępowania ZDP-3431/8/09)
Ja/My, niżej podpisani 
................................................................................................................................................................ 

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

działając w imieniu i na rzecz (nazwa /firma/ i adres Wykonawcy)

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………… 

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

Oświadczam/y, iż spełniam/y wymogi, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2007 r. Nr 223, poz. 1655 ze zm.), a w tym: 
1. Posiadam/y uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich  uprawnień. 

2. Posiadam/y niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponuję/my potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia lub przedstawię/my pisemne zobowiązanie innych podmiotów do udostępnienia potencjału technicznego i osób zdolnych do wykonania zamówienia.
3. Znajduję/my się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie      zamówienia.
4. Nie podlegam/y wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia na  podstawie przesłanek zawartych w art. 24 ust. 1 i 2 ustawy Prawo zamówień publicznych. 

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

        miejscowość /data                                      

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

                                                      

                            podpis/y osoby/osób uprawnionej/ych 

                                                                                                       do  reprezentowania Wykonawcy

