Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego
ADP.3211.17.2023/IR
Oświadczenie Wykonawcy
dotyczące spełniania warunków udziału w postępowaniu
Nazwa Wykonawcy
.................................................................................................
Adres Wykonawcy
.................................................................................................
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe na świadczenie usług wywozu odpadów z nieruchomości  MOPS w Pile wraz z udostępnieniem pojemników/worków do ich przechowywania w okresie od 01.04.2023 r. do 31.03.2026 r.:
1. Oświadczam, że posiadam uprawnienia do prowadzenia określonej działalności zawodowej, a także niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponują potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
2. Oświadczam, że znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej umożliwiającej wykonanie zamówienia,
3. Oświadczam, że posiadam wpis do rejestru działalności regulowanej, o której mowa w art. 9 b w zakresie ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości i porządku w gminie (tj. Dz. U. z 2022 r. poz. 2519 z późn. zm.), który prowadzi wójt, burmistrz lub prezydent miasta właściwy ze względu na miejsce odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości.
4. Oświadczam, że posiadam wpis do rejestru BDO w dziale VII o kodach zgodnych z przedmiotem zamówienia na podstawie ustawy z 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz. U. 2022.699 t.j.).
………………………………...................................................................
(data i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)
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