ZAŁĄCZNIK NR 2 – OŚWIADCZENIE O DOŚWIADCZENIU




do zapytania ofertowego nr OSS.271.1.6.2026 z dnia 03.06.2026 r.

Ja/My, niżej podpisany/i:

............................................................................................................................
(imię i nazwisko / nazwa Wykonawcy)

............................................................................................................................
(adres / siedziba Wykonawcy)

oświadczam/y, że spełniam/y warunki udziału w postępowaniu określone w zapytaniu ofertowym, w szczególności dotyczące doświadczenia, tj. w ciągu ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert zrealizowałem/am / zrealizowaliśmy:

1. co najmniej 2 usługi polegające na opracowaniu diagnozy lokalnych zagrożeń społecznych,
oraz
2. co najmniej 1 usługę polegającą na opracowaniu gminnego programu profilaktyki 
i rozwiązywania problemów alkoholowych oraz przeciwdziałania narkomanii.

Jednocześnie oświadczam/y, że informacje zawarte w załączonym Wykazie usług/realizacji są zgodne ze stanem faktycznym i mogą zostać potwierdzone na żądanie Zamawiającego.

Jestem/Jesteśmy świadomy/i odpowiedzialności za złożenie nieprawdziwego oświadczenia.




	.............................................
Miejscowość, data
	.............................................
Podpis i pieczęć Wykonawcy



