Oświadczenie  wykonawcy   o płaceniu  składek na ubezpieczenie  zdrowotne i społeczne
Załącznik  nr   4,  do oferty.                                                 


Numer sprawy:  PM 1 / 1 / 2010

Na podstawie art.25 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych  Dziennik Ustaw z 2010 r. Nr 113 poz. 759  z późniejszymi zmianami, oraz na podstawie  § 1. 1. Rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 30 grudnia 2009 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać zamawiający od wykonawcy, oraz form, w jakich te dokumenty mogą być składane. Dziennik Ustaw  z 2009 r. Nr  226  poz. 1817.

Ja



( imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie )

zamieszkały



( adres )

reprezentuje



( nazwa firmy wykonawcy )

Jako



( stanowisko służbowe )

oświadczam,  że nie zalegam  z  opłaceniem składek  na  ubezpieczenia zdrowotne          i społeczne  do właściwego  oddziału Zakładu Ubezpieczeń  Społecznych  lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia  Społecznego.   

Miejscowość ........................................

Dnia......................................................

                                                                                           podpis  wykonawcy  pieczęć 

