Zatacznik nr 2
OPS-DAK.261.44.2023

Data: ..o

Nazwa i adres Wykonawcy:
NIP:

REGON/PESEL.:

tel.:

e-mail.:

Osrodek Pomocy Spolecznej
w Radzionkowie

ul. Kuzaja 19

41-922 Radzionkow

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamdéwienia publicznego obejmujacego $wiadczenie ustug
w postaci zapewnienia schronienia w schronisku dla oséb bezdomnych, schronienia w
schronisku dla os6b bezdomnych z uslugami opiekunczymi oraz zapewnienie miejsca w
noclegowni dla os6b bezdomnych z terenu Gminy Radzionkow.

1. Os$wiadczam, ze spetniam warunki udzialu w postepowaniu okre§lone przez Zamawiajacego
w Specyfikacji Warunkow Zamdwienia oraz w Ogloszeniu o zamowieniu;

2. Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszym oswiadczeniu s3 aktualne
1 zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomos$cia konsekwencji
wprowadzenia Zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.
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