Zatacznik nr 3 do SIWZ

Zamawiajacy:

Dom Pomocy Spotecznej w Lomzy
ul. Polowa 39
18-400 Lomza

petna nazwa/firma, adres Wykonawcy

Oswiadczenie wykonawcy

sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamoéwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamowienia publicznego pn.

»Wykonanie fasad budynku DPS w Lomzy - budynek C”

odwiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY

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

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

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (0séb uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie/nas podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie
art. ............. ustawy Pzp (poda¢ majgcag zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14,
16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednoczesnie oswiadczam/y, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie
art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjgtem/podjeliSmy nastepujgce srodki naprawcze — stanowigce zatgcznik do
niniejszego oswiadczenia:

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (0séb uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy



Zatacznik nr 3 do SIWZ

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam/y, ze nastepujgcy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powotuje/emy sie w ninigjszym

(podac petng nazwe/firme, adres, a takze w zalezno$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)
nie podlegal/jg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

imie, nazwisko, podpis i pieczatka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (0séb uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA KTOREGO
ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam/y, ze nastepujgcy/e podmiot/y, bedgcy/e podwykonawcag/ami:

(podaé petng nazwe/firme, adres, a takze w zalezno$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG),

nie podlega/g wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

imie, nazwisko, podpis i pieczgtka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (0oséb uprawnionych) do reprezentowania
Wykonawcy

Uwaga:

1. Tg czes¢ wypetnia wykonawca jedynie wtedy, gdy korzysta z zasobow innego podmiotu na podstawie art. 22a ust 1 i
2 ustawy pzp.

2. W przypadku podpisania ww. oswiadczenia przez wykonawce - zgodnie z art. 22a ust. 1-2 ustawy Pzp wymaga sie
ztozenia w ofercie oswiadczenia /deklaracji tego podmiotu ze wskazaniem, w jakim zakresie w trakcie realizacji tego
zamdwienia podmiot ten udostepni swoje zdolnosci. Przyktadowe rozwiqzanie znajduje sie w zatqczniku nr 4 do siwz.

3. W przypadku udostepnienia przez dany podmiot zasobow w celu potwierdzenia spetnienia warunkéw udziatu w
postepowaniu wymaga sie na podstawie art. 25a ust. 3 ustawy Pzp ztoZenia dodatkowej deklaracji

o braku podstaw do wykluczenia tego podmiotu z postepowania — ww. fragment oswiadczenia.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam/y, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne i zgodne
z prawdg oraz zostaty przedstawione z pethg swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia zamawiajgcego

w btad przy przedstawianiu informac;ji.

imie, nazwisko, podpis i pieczgtka lub czytelny podpis osoby
uprawnionej (0oséb uprawnionych) do reprezentowania
Wykonawcy



