Znak sprawy ZM-MPGM-01/11/2020 DRUK WZP-3

Zalacznik nr 25.3 do SIWZ

OSWIADCZENIA

WYKONAWCY
(wg art. 22 ust. 1 i art. 24 ust. 1, 5 prawa zaméwien
(pieczg¢ Wykonawcy) publicznych)
NAZWA WYKONAWCY oot
ADRES WYKONAWCY oot e,
OSWIADCZENIE

O SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

O § wiadocz a m, z e jestem Wykonawca ubiegajacym sie
0 udzielenie niniejszego zamoOwienia publicznego, ktory spelnia warunki,
o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 wustawy - Prawo zamoéwien publicznych,

a dotyczace:

1. posiadania uprawniefi do wykonywania okre$lonej dziatalno$ci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
naktadaja obowiazek ich posiadania;
2. posiadania wiedzy i doswiadczenia;
3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamoOwienia;
4. sytuacji ekonomicznej i finansowej,
tzn, ze jestem Wykonawcg ktory:

— posiada uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci, wlasciwej dla realizacji
przedmiotu zamoéwienia, jezeli przepisy prawa nakladajg obowigzek ich posiadania;
— posiada niezb¢dna wiedz¢ i do§wiadczenie do wykonania zamé6wienia;

dysponuje odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamOwienia;

znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zaméwienia.

(podpis)

OSWIADCZENIE
O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA

1. OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. O$wiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy

Pzp.

2. Os$wiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 5 ustawy Pzp.

(podpis)



Os$wiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie art.
............. ustawy Pzp(podaé¢ majqcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art. 24 ust.
1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp).Jednocze$nie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscia,

na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjalem nastgpujagce  Srodki  naprawcze:

(podpis)
2. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA:
‘Oéwiédczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotluje si¢ w niniejszym postgpowaniu,
B0 omn v o i emimsoms it » s s i A4 B SR R 3 s VR § CHY NS BOARE 5 ST 4 U8R € ES VS KR wew g o (podaé  pelng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)nie podlega/ja wykluczeniu z

postepowania o udzielenie zamoéwienia.

(podpis)

3.[U WAGA: zastosowaé tylko wtedy, gdy zamawiajqgcy przewidziat mozliwosé, o ktorej mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA

KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Os$wiadczam, ze nastepujgcy/e podmiot/y, bgdacy/e podwykonawca/ami:

(podaé¢ pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),

nie podlega/a wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

(podpis)

4. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

O$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach s3  aktualne

i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng S$wiadomodcia konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

(podpis)



