
 

 

 

 

Załącznik nr 4 do Zapytania ofertowego  
 

                                                                                                                                   ……………………., dnia .………………….. 

 

…………………………….. 

…………………………….. 

…………………………….. 

   Nazwa Wykonawcy 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

 

 

Oświadczam/y, że: 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
(nazwa Wykonawcy) 

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

 
(adres Wykonawcy) 

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

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

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

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

…………………………………………………………………………………………………………………… 
(imiona i nazwiska osób reprezentujących) 

 

a)  podmiot nie jest wyłączony z możliwości realizacji zamówienia, ponieważ nie jest 
powiązany osobowo oraz kapitałowo z Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do 
zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego oraz osobami wykonującymi w imieniu 
Zamawiającego czynności związanych z przygotowaniem procedury wyboru Wykonawcy; 

b)  podmiot posiada odpowiednią wiedzę i doświadczenie oraz dysponuje potencjałem 
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia lub posiada dostęp do 
potencjału technicznego i osób zdolnych wykonania zamówienia; 

c)  podmiot znajduje się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie 
zamówienia; 

d)  podmiot posiadania uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, 
jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania; 

e)  podmiot, wyraża zgodę na gromadzenie i przetwarzanie danych osobowych (zgodnie z 
ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. 1997 Nr 133, 
poz.883 z późn. zm.) do celów niezbędnych przy realizacji projektu „Spotkanie z historią 
w Parku „Dzieje””; 

f) w przypadku wyboru oferty danego Wykonawcy i zawarcia z nim umowy, Wykonawca 
wyrażę zgodę na wgląd w dokumentację dotyczącą realizacji przedmiotu zamówienia 
zarówno Zamawiającemu jak i wszystkim organom uprawnionym do kontroli realizacji 
projektu „Spotkanie z historią w Parku „Dzieje””. 

                                                                               
 
 

                                                                              ……….……………………………………. 
pieczątka i podpis osoby/osób uprawnionej/ych 

http://późn.zm/

