
Załącznik nr 2  

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

Pieczęć wykonawcy Miejscowość, dnia 

 

OŚWIADCZENIE 

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia na dostawę leków 

refundowanych oraz leków, materiałów farmaceutycznych i wyrobów medycznych na 

wyposażenie „Apteczki” dla Domu Pomocy Społecznej „Betania” w Lublinie 

świadomi odpowiedzialności karnej z tytułu złożenia fałszywego oświadczenia w celu uzyskania 

zamówienia publicznego oświadczamy, że: 

1. Posiadamy uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy 

prawa nakładają obowiązek ich posiadania; 

2. Posiadamy wiedzę i doświadczenie oraz dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym oraz 

osobami zdolnymi do wykonania zamówienia; 
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PODPIS WYKONAWCY 

 


