
      Załącznik nr 3     
                                                                              do zapytania ofertowego na dostawę gorących                               

      posiłków dla uczestników Dziennego Domu "Senior+" w 

Sulejówku w roku 2020 r.  

 

 

 

Nazwa i adres oferenta (pieczątka) 

 

OŚWIADCZENIE 

 DOTYCZĄCE SPRZĘTU, PERSONELU, UPRAWNIEŃ DO PROWADZENIA    

DZIAŁALNOŚCI 

 
oświadczam, że dysponuję do wykonania przedmiotu zamówienia: 

- niezbędnym sprzętem spełniającym wymagania sanitarno-epidemiologiczne, tj.:- kuchnią z infrastrukturą 
do przygotowywania posiłków,  

- odpowiednim personelem posiadającym kwalifikacje zawodowe oraz legitymującym się aktualnym 

orzeczeniem lekarskim dopuszczającym do wykonywania pracy przy czynnościach wymagających 

bezpośredniego kontaktu z żywnością, 
- posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności zgodnie z przepisami prawa 

nakładającymi obowiązek ich posiadania, 

- posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie, 

- znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia. 

 

 

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

                      ( podpis i imienna pieczęć oferenta lub upoważnionego przedstawiciela oferenta)  

 

 

                        OŚWIADCZENIE O BRAKU POWIĄZAŃ OSOBOWYCH I KAPITAŁOWYCH  

 

 

Oświadczam, że nie jestem powiązany z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo. 

Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiają-
cym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub 

osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i 

przeprowadzeniem procedury wyłonienia wykonawcy na dostawę gorących posiłków dla 

uczestników Dziennego Domu "Senior+" w Sulejówku w roku 2020 r.  

 

 

 

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

        (podpis i imienna pieczęć oferenta lub   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


