Załącznik nr 8 do SIWZ

...............................................

pieczęć Wykonawcy

Oświadczenie Wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp)

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, którego przedmiotem                          jest wykonanie usługi  Ubezpieczenia mienia, Odpowiedzialności cywilnej, Następstw Nieszczęśliwych Wypadków oraz ubezpieczenia komunikacyjne powiatu cieszyńskiego, oświadczam/my, co następuje:
I. INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam/my, że spełniam/my warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w zakresie opisanym w pkt 5.1.2 specyfikacji istotnych warunków zamówienia tj. 

1. w zakresie kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej: posiadamy zezwolenie organu nadzoru na wykonywanie działalności ubezpieczeniowej, o którym mowa  w art. art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2015 r. o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej  

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 







              …………………………………………

                                                                                        podpis i pieczęć osoby / osób uprawnionej(ych) 
                                                                                                        do reprezentowania Wykonawcy

II. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam/my, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.  

    ………………………………………

            podpis i pieczęć osoby / osób uprawnionej(ych)  

do reprezentowania Wykonawcy
