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Znak sprawy: DPS.ZP-271-2-15/20
Zatgcznik nr 3

OSWIADCZENIE

Oswiadczam/oswiadczamy, ze spetniam/spetniamy warunki okreslone w art. 22 ust. 1 i art. 24
ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo Zamédwien Publicznych /Dz. U.z 2019 .
poz. 1843 z pozn. zm./

1. Posiadam/posiadamy niezbedng wiedze i dosSwiaczenie nabyte przy realizacji
przedmiotu zaméwienia tj. ”Dostawy sSrodkéw ochrony indywidualnej dla
personelu i mieszkancéw Domu Pomocy Spotecznej w Mszanie Dolnej ”

2. Nie podlegam/nie podlegamy wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia
Z przyczyn, o ktérych mowa w art. 24 ustawy Prawo Zamdwien
Publicznych.

3. Nie zalegam/nie zalegamy z otatami wobec ZUS i US.

podpis osoby/oséb uprawnionych do podpisania oferty

* niepotrzebne skresli¢
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