Fundusze Unia Europejska
Europejskie s/ Europejski Fundusz
Program Regionalny Mavew Zdrowe zycie, czysty zysk Rozwoju Regionalnego

RP.272.11.2017 Zalacznik nr 2 SIWZ

Zamawiajacy:
Powiat Elcki
ul. Pilsudskiego 4

19-300 Elk
(petna nazwa/firma, adres)

Ja/ my nizej podpisani:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
dziatajac w imieniu i na rzecz:

.......................................................................................................................

(peina nazwa Wykonawcy/ Wykonawcow w przypadku wspdlnego ubiegania sig o udzielenie zamow ienie)

Oswiadczenie wykonawcy
skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Skladajgc ofert¢ w postgpowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego na $wiadczenie ustug nadzoru technicznego poprzez Pelnienie
funkcji inzyniera kontraktu dla projektu pod nazwa »R0zwdj elektronicznych uslug
publicznych Powiatu Elckiego” dofinansowywanego ze $rodkow Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Warminsko — Mazurskiego na lata 2014 -2020

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie
art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp.

2. Oswiadczam, ze brak jest podstaw do wykluczenia mnie z niniejszego postgpowania na
podstawie art. 24 ust. 5 Ustawy i wskazuje dostepno$é odpisu z wlasciwego rejestru/ centralnej
ewidencji i informacji o dzialalnosci gospodarczej w formie elektronicznej pod nastgpujacym
adresem internetowym dostgpnym w ogdlnopolskiej i bezplatnej bazie danych, z ktoérych
zamawiajacy moze pobra¢ samodzielnie ww. dokumentem, tj.: adres strony internetowej :
3. Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na
podstawie art. ............. ustawy Pzp (poda¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia
spos§réd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp).
Jednoczesnie o§wiadczam, ze w zwiazku z ww. okolicznoscia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy
Pzp podjatem nastgpujace Srodki naprawcze: ...........ccoooivviiiiiiiiiiiieee
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........................................................................................................................

4. Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powoluje si¢ w niniejszym
postepowaniu, tj.:

....................................................................................................................................................

(poda¢ petna nazwe/ firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu NIP/REGON, KRS/CEiDG)
nie podlega/jg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia

5. Oswiadczam, ze w stosunku do nastgpujacych podwykonawcéw,

....................................................................................................................................................

(poda¢ pelna nazwe/ firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu NIP/REGON, KRS/CEiDG)
ktérym zamierzam powierzy¢ wykonanie czgéci zamowienia nie zachodzg podstawy wykluczenia
z postepowania o udzielenie zaméwienia

6. Oswiadczam, ze wszystkie powyzej podane informacje, zawarte w oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z pelna s$wiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajacego w btad przy ich przedstawieniu.

(podpis)



