





 Załącznik nr 5 do ZO 

Nazwa ( Firma)  Wykonawcy: ..................................................................................................

Adres Wykonawcy:
......................................................................................................................................
Nr sprawy: 11/OMED/DCZP/2026/ZO
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

I. Oświadczamy, że możemy ubiegać się o udzielenie zamówienia w trybie zapytania ofertowego, ponieważ:

1) posiadamy przewidziane w treści Zapytania ofertowego uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, 

2) posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie do wykonania zamówienia,
3) dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
4) znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 k.k.
................................... dn. ....................                          ............................................................................

          ( miejscowość)                                                                                           (podpis czytelny lub nieczytelny wraz z pieczątką 

                                                                                                                      imienną osoby lub osób upoważnionych do podpisu

                                                                                                                                         w imieniu Wykonawcy)

