                 Załącznik nr 2

Załącznik nr 2 do SIWZ                 


Świadczenie usługi polegającej na utrzymaniu w czystości oraz opróżnianiu 
wraz z myciem i konserwacją koszy i kontenerów na śmieci na terenach administrowanych przez KOSiR
Syg. akt: 2720/KOSIR/4/ZPU/2020
OŚWIADCZENIE

o niepodleganiu wykluczeniu oraz o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu
Dotyczy: Wykonawcy

Oświadczam, że:

Podlegam/nie podlegamy
 wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12) - 23) oraz art. 24 ust. 5 pkt 1) i 8) Pzp 

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie 
art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 pkt 1) i 8) ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, 
że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
               ..........................................................

                      data / podpis Wykonawcy

Dotyczy: Wykonawcy

Oświadczam, że:

Spełniamy/ nie spełniamy
 warunki udziału w postępowaniu, zgodnie z art. 22 ust. 1  ustawy z dnia 
29 stycznia 2004 roku Prawo Zamówień Publicznych (Dz.U. z 2019r. poz. 1843 ze zm.). 

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

                         data / podpis Wykonawcy

Dotyczy statusu: Podwykonawcy 

(niebędącego podmiotem na zasoby którego powołuje się Wykonawca)

Oświadczam, że w stosunku do następujących podmiotów, będących podwykonawcami: 
1)       ..……………………………………………………………………………………………,                   
                                           (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

2) ..…………………………………………………………………………………,                   
                          (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

3) ..…………………………………………………………………………………,                   
                          (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

nie występują podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.
                 ..........................................................

                           data / podpis Wykonawcy

Dotyczy statusu: Podmiotu z którego zasobów korzystamy
Oświadczam, że w stosunku do następujących podmiotów, będących podmiotami na których zasoby się powołujemy w celu spełnienia warunków udziału w postępowaniu 

1) ..…………………………………………………………………………………,                   
                          (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

2) ..…………………………………………………………………………………,                   
                          (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

3) ..…………………………………………………………………………………,                   
                          (nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

nie występują podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

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

                      data / podpis Wykonawcy

Oświadczam, że wszystkie ww. informacje są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

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

                  data / podpis Wykonawcy

� Niepotrzebne skreślić


� Niepotrzebne skreślić
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