Zatacznik nr 2 do SIWZ

Nazwa oraz adres Zamawiajgcego:
Zaktad Poprawczy w Barczewie
ul. Wojska Polskiego 2, 11-010 Barczewo

Nazwa oraz adres Wykonawcy/konsorcjum:

OSWIADCZENIE DOTYCZACE WSKAZANIA BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA
(OSWIADCZENIE WSTEPNE)

Ja nizej podpisany(@), .ccveecieeeiee e s dziatajgc w imieniu i na rzecz
..................................................................................................... sktadam na podstawie art. 25a ust. 1
ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamodwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),
oswiadczenie dotyczace przestanek wykluczenia z postepowania na potrzeby postepowania
o udzielenie zamdwienia publicznego pn. ,Realizacja robdét budowlanych w zakresie modernizacji
obiektéw i terendw przylegtych do Zaktadu Poprawczego w Barczewie” oswiadczam co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

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

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z przedmiotowego postepowania
na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. 1, 8 ustawy Pzp,

(Podpis osoby umocowanej do reprezentowania Wykonawcy)

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie

art. s ustawy Pzp (Poda¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt
13-14, 16 - 20 lub art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy Pzp — jezeli dotyczy).

Jednoczesnie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznosciag, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp

podjatem nastepujace SrOAKi NAPIAWECZE: ......coveieerereee ettt st st e e e b s e st e e aae e
(Podac szczegétowe uzasadnienie — jezeli dotyczy)

(Podpis osoby umocowanej do reprezentowania Wykonawcy)



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/téw, na ktérego/ych zasoby
powotuje sie W niniejszym pPoStEPOWANIU, 1j.: c.ceceveierirrireeieee e st e e ev et sae et e (podac¢ petng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie zachodza
podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamdwienia.

(Podpis osoby umocowanej do reprezentowania Wykonawcy)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne i zgodne
z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia
zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

(Podpis osoby umocowanej do reprezentowania Wykonawcy)



