
Załącznik Nr 2 – Oświadczenie Wykonawcy 
o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu oraz nie podleganiu wykluczeniu

do SIWZ (dotyczy zamówienia publicznego realizowanego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawy do magazynu
Zamawiającego środków czyszczących, dezynfekujących oraz artykułów gospodarstwa domowego

, znak sprawy: DKw.2232.03.2020)

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

(miejscowość, data)

OŚWIADCZENIE

Wykonawcy o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu oraz nie podleganiu wykluczeniu

Oświadczam, że........................................................................................................................

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

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

(nazwa i adres wykonawcy)

nie podlegam wykluczeniu z postępowania z powodu niespełniania warunków, o których
mowa w art. 24 ust. 1 i 5 Ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych
(Dz. U. z 2019 r., poz. 1843), zwanej dalej ustawą oraz spełniam warunki udziału w postę-
powaniu, określone w art. 22 ust. 1b ustawy.

Informacja o podmiotach, o których mowa w art. 25a ust. 3 pkt 2 ustawy*:

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

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

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

Informacja o podmiotach, o których mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy**:

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

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

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

(podpis osoby/osób upoważnionej/ych do reprezentowania wykonawcy)

* - należy uzupełnić w sytuacji, gdy wykonawca powołuje się na zasoby innych podmiotów, w celu wykazania braku ist-
nienia wobec nich podstaw wykluczenia oraz spełniania, w zakresie, w jakim powołuje się na ich zasoby, warunków
udziału w postępowaniu.

** - należy uzupełnić w sytuacji, gdy wykonawca zamierza powierzyć wykonanie części zamówienia podwykonawcom,
w celu wykazania braku istnienia wobec nich podstaw wykluczenia z udziału w postępowaniu.


	OŚWIADCZENIE

