ZALACZNIK NR 2 DO SIWZ

Wykonawca:

(petna nazwa/ firma, adres)

NIP/PESEL, KRS/CEiDG:

(w zaleznosci od podmiotu)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcy
skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2014r.
Prawo zamoéwien publicznych,

DOTYCZACE PRZESLANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o zamoéwienie publiczne w trybie przetargu nieograniczonego na:

»Modernizacja drog gminnych kruszywem (Kuchary-Skotniki dz. 166, Chociszewo dz. 303,
Grodziec dz. 51)”

oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12 - 23
ustawy Prawo zamoéwien publicznych.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. 1, 41 8
ustawy Prawo zamoéwien publicznych.

/MIEJSCOWOS I DATA/

/PODPIS WYKONAWCY
LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY/
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Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie
art. _  ustawy Prawo zamowien publicznych (poda¢ majaca zastosowanie podstawe wykluczenia
sposrod wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13 - 14, 16 - 20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Prawo zamoéwien
publicznych). Jednoczesnie oSwiadczam, ze w zwiazku z ww. okolicznoscia, na podstawie art. 24 ust. 8

ustawy Prawo zamoéwien publicznych podjalem nastepujace Srodki naprawcze:

(nalezy opisaé¢ okolicznosci czynu wykonawcy stanowiqcego podstawe wykluczenia, o ktérej mowa w
art. 24 ust. 1 pkt 13 i 14 oraz 16-20 lub ust. 5 Pzp oraz podaé dowody, ze podjete przez niego $rodki sa
wystarczajace do wykazania jego rzetelnosci)

/MIEJSCOWOS I DATA/

/PODPIS WYKONAWCY
LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY /

OsWIAPCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU,
NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powoluje sie w niniejszym
postepowaniu, tj.:

(podac peilna nazwe/firme, adres)

(w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

nie podlega/ja wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia.

/MIEJSCOWOS I DATA/

/PODPIS WYKONAWCY LUB
OSOBY UPOWAZNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY /
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OéWIAPCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM,
NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

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

(podac¢ peina nazwe/firme, adres)

(w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

nie podlega/a wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamoéwienia.

/MIEJSCOWOS I DATA/

/PODPIS WYKONAWCY LUB
OSOBY UPOWAZNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY/

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych os$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelna $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia
zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

/MIEJSCOWOS I DATA/

/PODPIS WYKONAWCY
LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WYKONAWCY/
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