Zatacznik nr 2 do SWZ

Zamawiajacy:

Dom Pomocy Spotecznej
ul. Pyskowicka 34
42-674 Lubie

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

skladane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r.

Prawo zaméwien publicznych (t. j. Dz. U. 2021, poz. 1129 z p6zn. zm)

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamowienia publicznego

pn. ,SWIADCZENIE USLUGI CATERINGOWEJ W ZAKRESIE PRZYGOTOWANIA,
GOTOWANIA I DOSTARCZENIA  CALODZIENNEGO WYZYWIENIA DLA
MIESZKANCOW DOMU POMOCY SPOLECZNEJ W LUBIU W 2022 ROKU”,

prowadzonego przez Dom Pomocy Spotecznej w Lubiu, o§wiadczam, CO nastepuje:

]
A. SPEENIANIE WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez zamawiajacego w Rozdziale XII

Specyfikacji Warunkow Zamowienia
Imig ..ooovviiiiiiiieie . NAZWISKOL L

Miejsce i data ......ccoevveeeiririeeiiee POAPIS .o
/umocowany przedstawiciel wykonawcy okreslony
w dokumencie rejestrowym/

OSWIADCZENIA WYMAGANE W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZDOLNOSCIACH LUB
SYTUACJI PODMIOTOW UDOSTEPNIAJACYCH ZASOBY:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkow udziatu w postepowaniu, okreslonych przez

zamawiajgcego w Rozdziale X Specyfikacji Warunkéw Zamowienia.



(wskaza¢ dokument i wlasciwa jednostke redakcyjng dokumentu, w ktorej okreslono warunki udziatu w postepowaniu)

Polegam na zasobach nastgpujacego/-ych podmiotu/-ow:

(wskaza¢ podmiot/-y i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego/-ych podmiotu/-6w)

Do oferty dotaczam o$wiadczenie/-a podmiotu/-6w udostepniajacego/-ych zasoby, potwierdzajace spetnianie
warunkow udzialu w postgpowaniu, w zakresie, w jakim powotuje si¢ na jego/ich zasoby oraz potwierdzajace

brak podsaw wykluczenia tego/tych podmiotu/-6w (art. 125 ust. 5 ustawy Pzp)

Imig ..o . NAZWISKO L e,

Miejsce i data ......ccovvvveeirireeceiee POUPIS vt

/umocowany przedstawiciel wykonawcy okreslony
w dokumencie rejestrowym/

B. WYKLUCZENIE Z POSTEPOWANIA

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 108 ust. 1 ustawy Pzp.
2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 109 ust. 1 pkt. 4, 5, 7

ustawy Pzp.
Imig ..oooeiniiiiiiiiee . NAZWISKO.

Miejsce 1 data ......ccovvvveeinirieccii e POUPIS v
/umocowany przedstawiciel wykonawcy okreslony
w dokumencie rejestrowym/

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie art.
............. ustawy PZp (poda¢ majaca zastosowanie podstawg wykluczenia spo§rod wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2i 5 lub art. 109 ust. 1 pkt 2-5i 7-
10 ustawy Pzp.). Jednoczesnie w celu wykazania mojej rzetelnosci os$wiadczam, ze w zwiazku z ww.
okolicznos$cia, na podstawie art. 110 ust.2 ustawy Pzp spelniam tacznie nastgpujace przestanki: .

Imig ....oovvviiiiiiiiieneee . NAZWISKOL e

Miejsce i data .....occovvvveeiririiciee POUPIS v
/umocowany przedstawiciel wykonawcy okreslony
w dokumencie rejestrowym/



C. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sa aktualne i zgodne z prawda
oraz zostaty przedstawione z pelna swiadomoscia konsekwencji wprowadzenia zamawiajagcego w btad przy

przedstawianiu informacji.

IMi€ v NAZWISKOL

Miejsce idata .....cooevviiiiiii POAPIS ..vieiiiii
/umocowany przedstawiciel wykonawcy okreslony
w dokumencie rejestrowym/



