Znak sprawy: DPS-2-G.261.2.2022 Zalgcznik nr 1 do SWZ

Dom Pomocy Spotecznej Nr 2
ul. Wojska Polskiego 43
84-300 Lebork

OSWIADCZENIE WYKONAWCY SKLADANE DO POSTEPOWANIA W SPRAWIE
UDZIELENIA ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

Wykonawca
Petna nazwa/firma, adres,
NIP/PESEL, KRS/CEiDG

w zaleznosci od podmiotu

Reprezentowany

przez:
Imig, nazwisko, stanowisko

Podstawa do
reprezentacji:

Oswiadczenie Wykonawcy
sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 roku Prawo Zaméwien Publicznych
(Dz.U. 22021 r. poz. 1129 ze zmianami)

I DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamdéwienia publicznego pn. Sukcesywna dostawa artykulow
spozywczych dla domu Pomocy Spolecznej Nr 2 w Leborku z podzialem na zadania. O$wiadczam, co
nastgpuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:
Os$wiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postgpowaniu okreslone przez zamawiajacego w
Specyfikacji Warunkéw Zamowienia Rozdziat V.

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:
Os$wiadczam, ze w celu wykazania spelniania warunkow udziatu w postgpowaniu, okreslonych przez
zamawiajacego w Specyfikacji Warunkéw Zamowienia Rozdziat VI pkt 4 i 5 polegam na zasobach
nastgpujgcego/ych podmiotu/6w, w nastgpujgcym zakresie:

Lp. | Nazwa podmiotu Zakres warunkow udziatu w postepowaniu

W zwiazku z poleganiem na ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW oraz zgodnie z zapisami
Rozdzialu VI pkt 4 i 5 SWZ zalaczam wraz z oferta:

1. zobowiazanie podmiotu udostepniajacego zasoby,

2. Oswiadczenie podmiotu udostepniajacego zasoby dotyczace spetniania warunkéw udziatu w
postepowaniu oraz dotyczace przestanek braku podstaw wykluczenia




II. DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 108 ust. 1 pkt 1-6 ustawy
Pzp.

2. Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie art.
.................. ustawy Pzp (podacé majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w
art. 108 ustawy Pzp). Jednocze$nie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznos$cia, na podstawie art. 110
ust. 2 ustawy Pzp podjatem nastepujace $rodki naprawcze:

III. DOTYCZACE PODANYCH INFORMACIJI
3. Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z

prawda oraz zostaly przedstawione z petng §wiadomos$cig konsekwencji wprowadzenia Zamawiajacego w
btad przy przedstawianiu informacji.

IV.  DODATKOWE INFORMACJE

Wskazuje, ze dokumenty, o ktérych mowa w Rozdziale VI ust. 4 SWZ, sg dostepne pod nastgpujacym
adresem ogolnodostepnej bezptatnej bazy danych:

O https://ems.ms.gov.pl
O https://prod.ceidg.pl
N

Miejscowos¢, data

pieczed i podpis osoby/oséb uprawnionych do sktadania oswiadczern woli w imieniu wykonawcy

UWAGA!!! DOKUMENT NALEZY PODPISAC KWALIFIKOWANYM PODPISEM ELEKTRONICZNYM,
PODPISEM ZAUFANYM LUB PODPISEM OSOBISTYM



