Nr Sprawy: NA.26.1.2021 Zalgcznik nr 2 do SWZ

Oswiadczenie wykonawcy sktadane na podstawie art. 125
ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 roku Prawo
zamowien publicznych potwierdzajace, ze Wykonawca nie
podlega wykluczeniu oraz, ze spetlnia warunki udzialu w
postepowaniu

Wykonawca:

(wpisa¢ imig, nazwisko)

Sktadajac ofert¢ w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego, prowadzonego
w trybie podstawowym, na podstawie art. 275 pkt 1) ustawy Pzp pn. ,,Ustugi cateringowe —
przygotowanie i dostarczanie obiadow i Sniadan dla uprawnionych klientow Osrodka Pomocy
Spolecznej Dzielnicy Zoliborz m. st. Warszawy, korzystajgcych z Osrodkéw Wsparcia.” — nr
sprawy: NA.26.1.2021, o§wiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Os$wiadczam, 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)
oraz 7) ustawy Pzp.

3. Os$wiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie
art. ........ ustawy Pzp (podac¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych
w art. 108 ust 1 pkt 1), 2), 5), 6) lub art. 109 ust. 1 pkt 4), 5) oraz 7) ustawy Pzp). Jednoczesnie
o$wiadczam, ze w zwigzku z w/w okolicznoscig, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjatem
nastepujace srodki naprawcze:

4. Os$wiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postgpowaniu okreslone przez Zamawiajacego
w Rozdziale VII SWZ.

OSWIADCZENIA DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
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WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastgpujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje si¢ w niniejszym
postgpowaniu, tj.:

(podac pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
nie podlega/ja wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.
Oswiadczam, ze w celu wykazania spelniania warunkow udziatu w postgpowaniu, okreslonych przez
Zamawiajacego w Specyfikacji Warunkéw Zamowienia w Rozdziale VII SWZ polegam na zasobach
nastgpujacego/ych podmiotu/ow:

(wskazac¢ podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu,).

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM,
NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA

Oswiadczam, ze nast¢pujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:

(podaé petng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),

nie podlega/a wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomos$cia konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

Uwaga: Oswiadczenia, ktore nie majq zastosowania do danego Wykonawcy nalezy przekreslié.
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