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Projekt „Cyfrowy obywatel województwa mazowieckiego!” współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Działania 3.1 Działania szkoleniowe na rzecz rozwoju kompetencji cyfrowych Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa 2014-2020
Załącznik Nr 3 do Zapytania Ofertowego
RFGG.271.2.2019


OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU


Dane Wykonawcy:
Nazwa: ………………………………………………………………………….……………..….
Adres: ……………………………………………………………………………………….……
NIP ………......……………………………………………………………………………..…….
REGON ………………………………………………………………………………….……….
TELEFON ………………………………………………………………………………...………

[bookmark: _GoBack]Oświadczam, że spełniam warunki:
1. Posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładaja obowiazek ich posiadania;
1. Posiadam wiedzę i doświadczenie;
1. Dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;
1. Znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.




………………………………………………., dnia …………………….



							………………………………………………….
(podpis)
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