Zalqcznik nr 1 do SIWZ

OSWIADCZENIE WYKONAWCY O BRAKU PODSTAW WYKLUCZENIA
skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych
(t.j. Dz.U. z 2018r., poz. 1986 z pézn. zm.)

Budowa przydomowych oczyszczalni sciekow na terenie Gminy \Wodzierady

Nr referencyjny nadany w sprawie przez Zamawiajacego: 1ZP.271.16.2018
ZAMAWIAJACY
Gmina Wodzierady
Wodzierady 24

98-105 Wodzierady
WYKONAWCA:
NAZWA WYKONAWCY ...tttk bbbttt b bbbtk bt bbb et et n e
AAIES WYKONAWCY.......ecuiiiiiteetie ettt sttt sttt e s be et e teeaeese e s te e st e sbesbeeta e bestesbesaeensenteaneeseeseas
FEPIEZENTOWANY PIZEZ: ..ottt et ettt e e ettt ettt e e e e et e e ettt e e e e eaaee e e e eaensens

Na potrzeby niniejszego postepowania o udzielenie zamowienia publicznego oswiadczam, co nastepuje:

Oswiadczenia dotyczace WWykonawcy:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23
ustawy Pzp.

(miejscowos’é)

(podpis)

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie
AL e 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). Jednocze$nie
o$wiadczam, ze w zwiazku z ww. okoliczno$cia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem
NASEPUJACE STOAKI NAPIAWCZE: ..vveevvieerierreiireereeteereeristeesteereeseessessseesseessessseesseessesseesssesssesssessseesseses

(miejscowoscé)

(podpis)
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Oswiadczenie dotyczace podmiotu, na ktérego zasoby powoluje sie¢ Wykonawca:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje si¢ w niniejszym
POSIEPOWANIU, L]l eevieiieesieerieesteesteesieesteeteeteesteessesssessseasseesseasseanseasseesseassesssesssessaesssesssesseesseensesssesnns
(poda¢ petng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie
podlega/ja wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

(miejscowosc)

(podpis)

Oswiadczenie dotyczace podwykonawcy niebedacego podmiotem, na ktérego zasoby powoluje
si¢ Wykonawca:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:

(podaé pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie
podlega/a wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

(miejscowosc)

(podpis)

Oswiadczenie dotyczace podanych informacji:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne
zprawdg oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomosciag konsekwencji wprowadzenia
zamawiajgcego w blad przy przedstawianiu informacji.

(miejscowosc)

(podpis)



