
Załącznik nr 3

OŚWIADCZENIE

Nazwa Oferenta .................................................................................................................................................

Adres .....................................................................................................................................................

Telefon  ......................................... Faks ......................................... e-mail  .........................................

Oświadczam,  że  spełniam  warunki  udziału  w  postępowaniu:  „Świadczenie  usług  kominiarskich  w 
zakresie  przeprowadzania  okresowej  kontroli  przewodów  kominowych  oraz  ich  czyszczenie  w 
budynkach administrowanych przez Zakład Gospodarki Mieszkaniowej w Łasku w 2019 r.“  oraz, że 
jestem uprawniony do występowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi:

1. Posiadam  uprawnienia  do  wykonywania  określonej  działalności  lub  czynności,  jeśli  ustawy 
nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.
2. Dysponuję niezbędną wiedzą i  doświadczeniem,  a także potencjałem technicznym oraz osobami 
zdolnymi do wykonywania zamówienia.
3. Znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.

……………………………………
Miejscowość i data        
  .......................................................

                   Podpis i pieczątka Oferenta


