
Załącznik nr 1

Oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu

Reprezentując Wykonawcę:................................................................................................ 
...............................................................................................................................................Ja 
niżej podpisany:......................................................................................................................
Oświadczam, że:

1) posiadamy uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności;
2) posiadamy doświadczenie i znajomość specyfiki pracy z osobami 

niepełnosprawnymi;

3) znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie 
zamówienia;

4) posiadamy kwalifikacje oraz doświadczenie związane z wykonaniem przedmiotu 
zamówienia;

5) dysponujemy osobami zapewniającymi wykonanie zamówienia.


