ZAŁĄCZNIK  Nr 2 do SIWZ
	Nr oferty ..........................
Nr sprawy 01/2018/ZGM/Z


  (wypełnia Zamawiający)

OŚWIADCZENIE


Nazwa składającego ofertę ( nazwa/ firma i adres wykonawcy):

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

1. Niniejszym oświadczam(y), że spełniam(y) warunki określone w pkt. 5.1. siwz dotyczące 
    a) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej  działalności zawodowej, o ile wynika to 
        z odrębnych przepisów 
   b) sytuacji technicznej lub zawodowej
   c) sytuacji ekonomicznej i finansowej

 2. *Oświadczam)y)  o braku podstaw wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia na
    podstawie art.24 ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zamówień publicznych ( tekst jednolity:
    Dz.U. z 2015r, poz 2164 ) oraz zawartych w pkt. 6 siwz

 3. *Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na 
    podstawie art.24 ust.1 pkt. … ustawy Pzp lub pkt …….SIWZ. Jednocześnie oświadczam, że 
    w związku z w/w okolicznością, na podstawie art. 24 ust.8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki 
    naprawcze: ……………………………………………………………………………………………………. 
   ……………………………………………………………………………………………………………………
   ……………………………………………………………………………………………………………………
 4 *W celu wykazania spełnienia warunków udziału w postępowaniu w zakresie :
     a) *sytuacji technicznej lub zawodowej
     b) *sytuacji ekonomicznej i finansowej
          powołujemy się na zasoby  ……………………………………………….…………….. 
             ………………………………………….……………………………………………………………..…
(nazwa i adres podmiotu, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
         który to podmiot spełnia powyższe warunki.

     Oświadczam(y) jednocześnie o braku podstaw wykluczenia tego podmiotu  z postepowania 
    o udzielenie zamówienia, zawartych w art.24 ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zamówień 
    publicznych (( tekst jednolity : Dz.U. z 2015r , poz.2164 ze zm) oraz zawartych w pkt. 6 siwz. 

5 *Wobec podwykonawcy ………………………………………………………………………..…………..…
    ……..…………………………………………………………………………………………………………....
(nazwa i adres podmiotu, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

    Oświadczam(y) o braku podstaw wykluczenia tego podmiotu  z postepowania o udzielenie  
    zamówienia, zawartych w art.24 ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zamówień 
[bookmark: _GoBack]    publicznych (( tekst jednolity : Dz.U. z 2015r , poz.2164 ze zm ) oraz zawartych w pkt. 6 siwz. 



        …..…………………………		                                    ……………… ……………………………………..
	miejscowość, data			                                   podpis upoważnionego przedstawiciela wykonawcy


*niepotrzebne skreślić
