Zatacznik nr 2 do SIWZ

Oznaczenie sprawy (numer referencyjny):
ZP 25/WILiS/2019, CRZP 149/002/D/19

Wykonawca:

(petna nazwalfirma, adres, w zalezno$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIGD)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcy

sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowie n publicznych (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1986 z p6 zn. zm.),

zwanej dalej ustaw g Pzp

DOTYCZACE PRZESt ANEK WYKLUCZENIA Z POST EPOWANIA

Na potrzeby postepowania o] udzielenie zamowienia publicznego
pn. dostawa aparatury badawczej- systemu do badania mastykséw gumowo-asfaltowych w reometrze
dynamicznego Scinania DSR w schemacie trzypunktowego zginania w ramach projektu SEPOR na
potrzeby Wydziatu Inzynierii Lgdowej i Srodowiska, prowadzonego przez Politechnike Gdariska,

o$wiadczam, co nastepuje:
OSWIADCZENIA DOTYCZ ACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu 2z postepowania na podstawie
art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp.
2. Os$wiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie

art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp .

....................... (miejscowose), dnia .................... I.

(podpis)
Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na

podstawie art. ............. ustawy PZp (podac¢ majgcg zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych
w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednoczesnie oswiadczam, ze w zwigzku z ww.

okolicznosciag, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujgce srodki naprawcze:



(podpis)

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

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmioty, bedacy/e podwykonawcg/ami:
.......................................................................................... (podac¢ petng nazwelfirme, adres,
a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG), hie podlegal/ja wykluczeniu z postepowania

0 udzielenie zamoéwienia.

....................... (miejscowosé), dNid .....c.vvveieiinnnl 1L

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z peilng $wiadomoscig konsekwencji

wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowose), dnia ......coovvviiiinnl I

(podpis)



