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Zatacznik nr 3 do SIWZ

OSWIADCZENIE

Aktualne na dzien skfadania ofert, sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwien publicznych

Informacje zawarte w oswiadczeniu beda stanowi¢ wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie podlega
wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu w postepowaniu

Ja/my, nizej podpisany/i

Oswiadczamly, ze na dzien sktadania ofert :
1. nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 12 — 23 ustawy Prawo zamdwien

publicznych,

2. nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. ustawy Prawo zamowien
publicznych,

3. zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie art. ............. ustawy Pzp

(podac’ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp).
Jednoczesnie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp
podjatem nastepujace SrodKi NAPTAWCZE: ..ot s

4. spelniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego w SIWZ i ogloszeniu
0 zaméwieniu,

5. INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

w celu wykazania spefniania warunkéw udzialu w postepowaniu, okreslonych przez Zamawiajacego

(wskazac dokument i whasciwa jednostke redakcyjng dokumentu, w ktorej okreslono warunki udzialu w postgpowaniu), polegam na zasobach
Nastepujacego/yCh POAMIOTUIOW: .........vvieieiiceieiis ettt e et e e e e e

W NASIEPUIACYIM ZAKIESIE: ....vvvveriere et ettt
(wskazaé podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

6. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:
nastepujacy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powoluje sie w niniejszym postepowaniu, fj.:
(podac peln nazwefime, ades,a lkie w zaeinofolod podmiot: NPPESEL, KRSCEDG),
nie podlegaljg wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zaméwienia.
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7. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA KTOREGO
ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

nastepujacy/e podmiotly, bedacy/e POdWYKONAWCE/AMI: ........ccvvveirieiiieieeeee e

(podaé pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),
nie podlegal/g wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia.

8. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJ!:

O$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z prawdq
oraz zostaly przedstawione z peing $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia Zamawiajacego w biad przy
przedstawianiu informacji.

Niepotrzebne informacje/oswiadczenie skresli¢



