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521-337-46-90
 
Sąd Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, XII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego
 
Wysokość kapitału zakładowego: 
20 000 000,00 zł 
Wysokość kapitału wpłaconego
: 2
0 000 000,00 zł
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Zał. nr 3A
..................................................
     /miejscowość, data/
..........................................................
/dane Wykonawcy lub pieczęć firmowa/

OŚWIADCZENIE
  o spełnieniu warunków udziału w przetargu nieograniczonym na:
„Leasing operacyjny z opcją wykupu 2 samochodów osobowych”

Stosownie do postanowień i wymogów art. 44 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku
Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 ze zmianami) 
oświadczam, że spełniam warunki udziału w ww. postępowaniu dotyczące:
1)	posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;
2)	posiadania wiedzy i doświadczenia;
3)	dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;
4)	sytuacji ekonomicznej i finansowej.

    ........................................................
              /pieczęć imienna i podpis Wykonawcy
lub uprawnionego przedstawiciela(-i)Wykonawcy/



Zał. nr 3B
.................................................
     /miejscowość, data/

..............................................
/dane Wykonawcy lub pieczęć firmowa/

OŚWIADCZENIE
o braku podstaw do wykluczenia w przetargu nieograniczonym na:
„Leasing operacyjny z opcją wykupu 2 samochodów osobowych”
Stosownie do postanowień i wymogów art. 24 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku  Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 ze zmianami)  
Oświadczam, że:
nie podlegam  wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 ze zmianami).




.........................................................
                                                                                                                               /pieczęć imienna i podpis Wykonawcy   lub  
                                                                                                    uprawnionego przedstawiciela(-i)  Wykonawcy/
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