
Załącznik nr 6 do SWZ

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 


Wykonawca:

……………………………………………………………………………………………………………..…………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


[bookmark: _GoBack]Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Zakup energii elektrycznej na potrzeby obiektów Szpitala Powiatowego w Rawiczu Sp. z o.o.”,  Nr Sprawy: NLO-3820-08/TP/22 prowadzonego przez Szpital Powiatowy w Rawiczu Sp. z o.o., oświadczam, co następuje:
1. POSIADAM koncesję na prowadzenie działalności gospodarczej w zakresie obrotu energią elektryczną,
2. POSIADAM zawartą Generalną Umowę Dystrybucyjną z właściwym Operatorem Systemu Dystrybucyjnego do którego przyłączone są obiekty Zamawiającego umożliwiająca sprzedaż energii przez nasze przedsiębiorstwo.






.......................................                                                                  ….……………………………………………………..  
/miejscowość, data/                                                             /Podpis Wykonawcy lub osób uprawnionych
do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy/
			
