Zalgcznik nr 5 do 0S8.46.2024

Wykonaweca:

(petna nazwa/firma, adres)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcy

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby zapytania ofertowego 08.46.2024
w zakresie przedmiotu zamowienia pn:

, BUDOWA OCZYSZCZALNI SCIEKOW O RLM DO 300 WRAZ Z
INFRASTRUKTURA TOWARZYSZACA, UKEADEM KOMUNIKACYJNYM,
ZJAZDEM ORAZ ODPROWADZENIEM SCIEKOW OCZYSZCZONYCH DO

ROWU ODWADNIAJACEGO W MSC KOCMYRZOW, GMINA KOCMYRZOW-
LUBORZYCA, POWIAT KRAKOWSKI”

w obrebie dzialek ew. nr 281/1, 35/2, 312 i 313 w miejscowosci Kocmyrzow

oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:
1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie okolicznosci
okreslonych przez Zamawiajacego w zapytaniu ofertowym w zakresie w/w przedmiotu
zamowienia.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 7 ust. 1 usta-

wy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania

wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego.

....................... (miejscowo$é), dnia .................... I.

(podpis)



Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania

na podstawie art. ............. Jednoczesnie oswiadczam, ze w zwigzku z w/w okolicznoscia,
na podstawie ........ podjgtem nastepujgce Srodki naprawcze:
*
......................... (miejscowosé), dnia ...................... T
(podpis)

* skreslié jezeli nie dotyczy
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/tdw, na ktérego/ych zasoby

(podaé peing nazweffirme, adres,) nie zachodzg podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie

zamowienia.*

(podpis)
* skresli¢ Jjezeli nie dotyczy
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA
KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:
Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/tow, bedacego/ych
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(podac pefng nazwe/firme, adres), nie zachodzg podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie

s .k
Zamowienia.

(podpis)
* skresli¢ jezeli nie dotyczy

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng swiadomoscia konsekwencji

wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informaciji.



(podpis)



