Zatacznik nr 3 do SIWZ

Nazwa i adres Wykonawcy/Pie¢z

Oswiadczenie o spetnianiu warunkow udziatu w pogpowaniu

zgodnie z art. 44 w zwzku z art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 200awo
zamowia publicznych (t. j. Dz. U. z 2013r. Nr 907 z4p0 zm.).

Przystpujac do posgpowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadgo w trybie
przetargu nieograniczonego f@iadczenie ustugi telefonii stacjonarnej VolP orazacza
cyfrowego typu ISDN PRA w siedzibie Starostwa Powiawego w Kielcach
przy ul. Wrzosowej 44, 25-211 Kielce oragwiadczenie ustugi telefonii stacjonarnej dla
potrzeb filii Wydziatu Komunikaciji i Transportu Sta rostwa Powiatowego w Kielcach.

Ja/My (IMi@ 1 NAZWISKO) ..eeeeeeiiriiiiiiiee s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eee it s s s e s e e e e e annnaaaeeeaaaeeeees

Jako upowazniony/upowaznieni przedstawiciel/przedstawiciele*
Wykonawcy/Wykonawcow wysepujacych wspolnie*:

(nazwa Wykonawcy/nazwa wszystkich Wykonawcow wpsjacych wspdlnie)

Oswiadczam/éwiadczamy, ze spetniamy warunki dotygee:
1. Posiadania uprawniedo wykonywania okrdonej dziatalngci lub czynndci, jezeli
przepisy prawa naktadapbowizek ich posiadania.
2. Posiadania niezllnej wiedzy i déwiadczenia.
3. Dysponowania odpowiednim potencjatem technicznynaz oosobami zdolnymi
do wykonania zamoéwienia.
4. Sytuacji ekonomicznej i finansowe;j.

Miejscowa¢, data Podpis/y osoby/osgiowanionej/ych
do reprezentowania firmy

*niepotrzebne skidi¢



