Załącznik nr 3 do SWZ
ZOZ.V-260-102/ZP/22
Zamawiający:

………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres)

Wykonawca:

………………………………………………………………………………

 (pełna nazwa/firma, adres,  NIP/ KRS)
reprezentowany przez:

………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie Wykonawcy
                            o posiadaniu aktualnej umowy OSD lub promesy OSD
Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na „Dostawę energii elektrycznej do obiektów Zespołu Opieki Zdrowotnej 
w Lidzbarku Warmińskim”
oświadczamy, iż posiadamy aktualną umowę o świadczenie usługi dystrybucji z OSD*/promesę OSD*, umożliwiającą sprzedaż energii elektrycznej do obiektów Zamawiającego za pośrednictwem sieci dystrybucyjnej OSD.
*niepotrzebne skreślić

Informacja dla Wykonawcy:

Oświadczenie Wykonawcy musi być opatrzone  przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazane Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
