Zatgcznik nr 3

Nazwa i adres Wykonawcy :

Imie i nazwisko osoby uprawnionej do sktadania oswiadczen woli :

Oswiadczenie
o braku podstaw do wykluczenia z postepowania o zamowienie publiczne z przyczyn przewidzianych w
art. 24a ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych w postepowaniu pn.:

Dostawa i montaz wyposazenia do Domu Pomocy Spotecznej w Opatowie

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego pod nazwag j/w,
prowadzonego przez Powiat opatowski — Dom pomocy spotecznej w Zochcinku, oswiadczam,
co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, 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
ustawy Pzp.

(pieczec i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na
podstawie art. ............. ustawy Pzp (podac majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod
wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednoczesnie
os$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem
nastepujgce srodki naprawcze:

(pieczed i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)




OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/téw, na ktorego/ych zasoby
powotuje sie w niniejszym postepowaniu, tj.: cvrens (pOdac petng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podm/otu N/P/PESEL KRS/CEIDG) nie zachodzg
podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamodwienia.

(pieczed i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)

[UWAGA: zastosowac tylko wtedy, gdy zamawiajgcy przewidziat mozliwosé, o ktorej mowa
w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]

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

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/tow, bedgcego/ych
POAWYKONAWECG/AMI: oottt ee e (poda¢  petng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodza
podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamodwienia.

(pieczec i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
izgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng $Swiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

(pieczed i podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)



