Załącznik nr 4 do oferty
........................................... 

               (pieczęć  firmy)   

O ś w i a d c z e n i e
o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu  o udzielenie zamówienia

Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia na  na świadczenie usług badań lekarskich pracowników oraz słuchaczy Centrum Kształcenia Ustawicznego w Ostrowcu Świetokrzyskim, ja………………………………………………………. (imię i nazwisko), reprezentując firmę ………….………………………................................................................. oświadczam/y, że::
1) posiadamy odpowiednie kompetencje i uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;

2) posiadamy odpowiednią wiedzę i doświadczenie;

3) dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

4) znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalającej na realizację zamówienia.
Prawdziwość powyższych danych potwierdzam  własnoręcznym podpisem świadomy odpowiedzialności karnej z art. 297 kk.

………………………………, dn. ……………… 2022 r. 
                       miejscowość                      

   …………………………………………………………… 

                                                                                          podpis i pieczątka upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy               
