Zalacznik nr 2 do SIWZ

Wykonawca:

pelna nazwa/firma, adres

NIP

Reprezentowany przez:

imi¢ i nazwisko osoby sktadajacej o§wiadczenie

podstawa -dokument upowazniajgcy osobe do reprezentacji

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ
BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA
sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien
publicznych (Dz.U. z 2017 r. poz. 1579 z pdzn.zm.), zwanej dalej ustawa.

W zwigzku z udzialem Wykonawcy w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia
publicznego

Dostawa paliw dla Wojewodzkiego Osrodka Ruchu Drogowego w ZamoS$ciu 0swiadczam:

1. Wykonawca spelnia warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez
Zamawiajacego w Ogloszeniu o zamdéwieniu oraz w Specyfikacji istotnych
warunkoéw zamowienia.

2. Wykonawca w celu wykazania spetniania warunkéw udzialu w postgpowaniu,
okreslonych przez Zamawiajacego w Ogloszeniu o zamdOwieniu oraz w Specyfikacji
istotnych warunkéw zamoOwienia, polega na zasobach nastepujacego podmiotu
I w zakresie:

Pelna nazwa i adres podmiotu, NIP/Regon | Nazwa i zakres zasobu udostgp-
nionego Wykonawcy

3. Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt
12-23) ustawy oraz art. 24 ust.5 ustawy w zakresie wskazanym przez Zamawiajgcego
w Ogloszeniu o zamowieniu i w Specyfikami istotnych warunkéw zamowienia.



4. W stosunku do Wykonawcy zachodzg podstawy wykluczenia

Z postepowania Na POASTAWIE ATT.........cvereerririirieriieieseese e ustawy.

_(fodac' majgcqg zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w ad. 24 ust

pkt 13-14 i 16-20 lub wskazanych przez Zamawiajgcego z art. 24 ust. 5 ustawy).

Jednoczesnie o§wiadczam, ze w zwiazku z ww. okolicznos$cia, na podstawie art. 24
ust. 8 ustawy, Wykonawca podjat nastepujace srodki naprawcze:

5. Oswiadczam, ze podmiot, na zasoby ktorego powotuje si¢ wykonawca w celu
potwierdzenia spetniania warunkéw udzialu w postgpowaniu, wskazany w pkt. 2
Oswiadczenia, nie podlega wykluczeniu z postgpowania:

(podacé nazwe i adres podmiotu/ow, NIP/Regon )

(miejscowosé, data)

(podpis czytelny lub podpis i stempel imienny osoby
upowaznionej do reprezentacji Wykonawcy)



