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               Kołobrzeg, dnia................... 2011roku. 

               

 

………………………….. 

   (pieczęć firmowa Zamawiającego) 

 

 

 

 

Załącznik nr 2 

(nr sprawy 2/ZP-04/2011) 

 

 

 

                                              Oświadczenie 

               dla uczestników postępowania prowadzonego 

                                  przez Szpital Uzdrowiskowy „Willa Fortuna” – s.p.z.o.z.  

                          w Kołobrzegu o udzielenie zamówienia publicznego 

                                               na usługę żywienia 

 

 

 

Oświadczam, że spełniam warunki dotyczące: 

 

1. Posiadania wiedzy i doświadczenia (art. 22 ust. 1pkt 2 pzp ) 

2. Dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do 

wykonania zamówienia (art. 22 ust. 1pkt 3 pzp ) 

3. Sytuacji finansowej i ekonomicznej (art. 22 ust. 1pkt 4 pzp ) 

 

 

 

 

                                  ……………………………… 
                                                 ( podpis i pieczątka osoby uprawnionej                                       

                                                 do reprezentowania  Wykonawcy ) 

 

 


