Załącznik nr 2 do SIWZ
Oświadczenie Wykonawcy 

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

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE NIE PODLEGANIA WYKLUCZENIU

w
PRZETARGU NIEOGRANICZONYM NA

„Świadczenie usług sprzątania i utrzymania czystości budynku Centrum Kulturalno - Artystycznego w Kozienicach”
1. ZAMAWIAJĄCY:

Kozienicki Dom Kultury Im. Bogusława Klimczuka

siedziba Zamawiającego: ul. Warszawska 29, 26 – 900 Kozienice
2. WYKONAWCA:

Niniejsza oferta zostaje złożona przez: ( Nazwa(y) i adres(y) Wykonawcy(ów)

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
	OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:


Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1-8 ustawy Pzp.

_________________________________

data oraz podpis (imię i nazwisko)
uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy 

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. 1-8 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: 

…………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………..…………………...........…………………………………….
…………………………………………………………………………………………..…………………...........…

…...........………………………………………………………………………………………………………………………
_________________________________

data oraz podpis (imię i nazwisko)
uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy 
	OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:


Oświadczam, że podmiot, na którego zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu
-
…………………………………………………………………….………………………: 

(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

nie podlega wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 ustawy Pzp,
nie podlega wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1-8 ustawy Pzp  .

_________________________________

data oraz podpis (imię i nazwisko)
uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy
