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Zatacznik nr 3 do SIWZ

( piecze¢ wykonawcy)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEENIANIU WARUNKOW UDZIALU
W POSTEPOWANIU
(sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy)

Ja (MY), NiZej POAPISANY(NI) coeeeriieee et e e e e e e e re e e e eerrte e e e e ennraeeseaaeeas

dziatajagc W imieniu i NA TZECZ @ i e

(adres siedziby wykonawcy)

w odpowiedzi na ogtoszenie o przetargu nieograniczonym:
Ustugi szkoleniowe:

Cze$¢ 1: Kurs spawania metoda MAG.
Czes$¢ 2: Kurs na prawo jazdy kat. B.

oswiadczam(my), co nastepuje:

I. OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam/y, ze Wykonawca, ktorego reprezentuje/jemy spetnia warunki udziatu w
postepowaniu okreslone w Rozdziale 6 specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia.

(podpis(y) oséb uprawnionych do reprezentacji
Wykonawcy, w przypadku oferty wspdlnej-
podpis petnomocnika Wykonawcéw)
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Il. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA (nalezy wypetni¢, jezeli Wykonawca przewiduje udziat podmiotéw
trzecich):

1. Oswiadczam/y, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu,
okreslonych w Rozdziale 6 specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia Wykonawca,
ktérego reprezentuje/jemy polega na zasobach nastepujgcego/ych podmiotu/éw
(podmiot/ty trzeci/cie):

Lp. Petna nazwa/firma i adres oraz nr Wskazanie warunku okreslonego w
KRS/CEiIDG podmiotu trzeciego specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia,
ktorego dotyczy wsparcie podmiotu trzeciego
1.
2.

(podpis(y) oséb uprawnionych do reprezentacji
Wykonawcy, w przypadku oferty wspdlnej-
podpis petnomocnika Wykonawcéw)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych os$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

(podpis(y) oséb uprawnionych do reprezentacji
Wykonawcy, w przypadku oferty wspdlnej-
podpis petnomocnika Wykonawcéw)



