Załącznik Nr 3a
				          

                  ................................................
(miejscowość, data)
   ....................................................
 Nazwa i adres Wykonawcy




Gmina Grójec
ul. Józefa Piłsudskiego 47
05-600 Grójec


OŚWIADCZENIE nr 2a WYKONAWCY DO OFERTY Z dn. …………………..
Dotyczy: postępowania prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na 
OCHRONĘ UBEZPIECZENIOWĄ ZAMAWIAJĄCEGO
- w części I Zamówienia*
- w części II Zamówienia*


Oświadczam, że nie wydano/wydano* wobec mnie prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne.

W przypadku wydania takiego wyroku lub decyzji – w załączeniu składam dokumenty potwierdzające dokonanie płatności tych należności wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wiążącego porozumienia w sprawie spłat tych należności
ZAŁĄCZNIKI:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………





               Podpisano:
..............................................
podpis





*niewłaściwe skreślić

