Zatacznik nr 4 do SWZ
(Sktadany wraz z ofertg)

Oznaczenie sprawy: 03/'/2024

Zamawiajacy

Powiat Wysokomazowiecki

18-200 Wysokie Mazowieckie, ul. Ludowa 15A

NIP 722-160-00-38

Zarzad Drog Powiatowych w Wysokiem Mazowieckiem
18-200 Wysokie Mazowieckie, ul. 1 Maja 8

Wikenawea/podmiot udostepniajacy zasoby::
SBKiM Wojciech Grzybowski

Al. 1000-lecia Panstwa Polskiego 4 lok. 124/1
15-111 Bialystok

NIP 5431703105

(pefna nazwa/firma, adres, w zaleznosci

od podmiotu: NIP/KRS)

reprezentowany przez:

Wojciech Grzybowski - wkasciciel

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa

do reprezentacji)

Oswiadczenie Wykenawey/podmiotu udostepniajacego zasoby?
skladane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zamowien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),
DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKU UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego: Roboty budowlane
Rozbudowa drogi powiatowej Nr 2058B Kulesze Koscielne - Golasze Moscickie - w formule
»Zaprojektuj i wybuduj”.
prowadzonego przez Powiat Wysokomazowiecki 18-200 Wysokie Mazowieckie,
ul. Ludowa 15A, Zarzad Drog Powiatowych w Wysokiem Mazowieckiem, 18-200 Wysokie
Mazowieckie, ul. 1 Maja 8, oswiadczam, co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WY KONAWCY/PODMIOTU UDOSTEPNIAJACEGO

ZASOBY!:

Oswiadczam, ze spetniam warunek udziatu w postepowaniu okreslony przez Zamawiajacego

w SWZ rozdziat 6 (wskaza¢ dokument i wlasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktérej okreslono warunki udziafu w

postepowaniu).

Biafystok, (miejscowos¢), dnia 28.02.2024 r.

INFORMACJAW ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH
PODMIOTOW?:



Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunku udziatu w postepowaniu, okreslonego
przez Zamawiajqcego w SWZ rozdziat 6 (wskaza¢ dokument i w/asciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktdrej okreslono

warunki udzialu w postepowaniu), polegam na zasobach nastepujacego/ych
podmiotu/OwW: .........cccovviiiiinnn. NI dOLYCZY ... enieeeee e,
w nastepujacym zakresie: ...............NIe dOtYCZY........oveiiiiii e,

(okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

Biafystok, (miejscowos¢), dnia 28.02.2024 r.

!~ niepotrzebne skresli¢;
2 _wypetnia tylko Wykonawca, ktory w celu wykazania spelnienia warunkow udziatu polega na zasobach podmiotu

Dokument nalezy wypefnié i podpisaé kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem
osobistym. *)
Zamawiajgcy zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF.

Signed by /
Podpisano przez:

WOJCIECH
GRZYBOWSKI

Date / Data:
2024-02-27 14:10




		2024-02-27T14:10:04+0100




