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Zamawiajacy:

Gmina Miastko

Ul Grunwaldzka 1, 77-200 Miastko

NIP: 842-17-71-911, REGON:770979536

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

OSWIADCZENIE O SPELNIENIU WARUNKOW

Oswiadczam, ze spetniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez Gmine Miastko:

1) Posiadam/my kompetencje lub uprawnienia do prowadzenia okreslonej dzialalnosci
zawodowej.
Dziatalno$¢ zawodowa prowadzona na potrzeby wykonania przedmiotu zamdwienia
wymaga posiadania kompetencji lub uprawnien (koncesje, zezwolenia, licencje lub
wpis do jedynego z rejestrow zawodowych lub handlowych prowadzonych w
panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, w ktorym wykonawca posiadaja siedzibe,
czlonkostwo w okreslonej organizacji od ktérego uzaleznione jest prawo do
Swiadczenia ushugi objetej przedmiotem zamoéwienia w  kraju pochodzenia
wykonawcy lub kraju, w ktorym wykonawca ma siedzibe), Wykonawca ma
wykazaé, ze posiada licencj¢ na wykonywanie krajowego transportu drogowego.

2) Posiadania odpowiedniej wiedzy i dos§wiadczenia (w ciagu ostatnich trzech lat
Wykonawca realizowat nalezycie co najmniej jedna ushuge tozsama z przedmiotem
zamdwienia, tj. organizacja wyjazdu edukacyjnego dla uczniow szkoty podstawowej
lub/ 1 gimnazjum).

3) znajduj¢/my si¢ w sytuacji ekonomicznej lub finansowej zapewniajacej wykonanie
Zamowienia.

4) posiadam/my zdolnosci techniczng lub zawodowa do wykonywania zamoéwienia.

(data i czytelny podpis Wykonawcy)
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