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Pieczęć Oferenta 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE  

OFERENTA O NIEZALEGANIU 

 

 

Oświadczam, iż
1
: 

 nie zalegam z opłacaniem podatków, opłat oraz składek na  ubezpieczenie 

społeczne, 

 zalegam z opłacaniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie  

społeczne. 

 

W związku z zaleganiem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie społeczne 

oświadczam, iż
2
: 

 uzyskałem zgodę na zwolnienie zaległych płatności od właściwego organu,  

 uzyskałem zgodę na odroczenie zaległych płatności od właściwego organu,  

 uzyskałem zgodę na rozłożenie na raty zaległych płatności od właściwego 

organu, 

 uzyskałem zgodę na zwolnienie zaległych płatności od właściwego organu.  

 

 

 

 

Data ..............................      ...................................................... 

        Pieczątka i podpis Oferenta 

 

 

 

___________________ 

1) Zaznaczyć właściwy kwadrat 
2) Zaznaczyć właściwy kwadrat – tylko w przypadku zaznaczenia wcześniej opcji „Zalegam”  


