
Załącznik nr 2 do SIWZ nr II/2019- oświadczenie

……………….………………………..
Nazwa i adres Wykonawcy

………………………………………………….
(miejscowość, data)

DOKUMENT SKŁADANY WRAZ Z OFERTĄ

O Ś W I A D C Z E N I E
w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn. „wykonanie robót budowlanych
w budynku DPS (symbol wg PKOB klasa 1130-budynki zbiorowego zamieszkania )  w ramach
zadania:  „Bezpieczna  przystań  seniora  w  DPS  ul.  Szpitalna  w  Tarnowie  etap  2017/2018” -
w  zakresie  remontu  pomieszczeń  mieszkalnych  oraz  związane  z  nimi  prace  na  niższych
kondygnacjach  tj.: pokoje, w pionie licząc od góry, II p.  nr 142, I p. nr 48, parter kaplica, piwnice
depozyt mieszkańców; pokoje, w pionie licząc od góry, II p. nr 143, I p. nr 47, parter kaplica,
piwnice szatnia.

1. OŚWIACZENIE DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1.1.  Przystępując do udziału w postępowaniu, na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy 
oświadczam/y, że:
a) nie podlegam/y wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22
ustawy,
b)  spełniam/y  warunki  udziału  w  postępowaniu  określone  przez  Zamawiającego
w ogłoszeniu o zamówieniu i Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

1.2. Przystępując do udziału w postępowaniu oświadczam, że zachodzą w stosunku do 
mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ……………………….… ustawy 
Prawo zamówień publicznych (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród 
wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14 oraz 16-20 ustawy).

Jednocześnie oświadczam, że w związku z w/w okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 
ustawy podjąłem następujące środki naprawcze 1: 
…………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

2.     OŚWIACZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ   
WYKONAWCA   2  

Oświadczam, że podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym 
postępowaniu, tj.: 
…………………………………………………………………………………………………………………………
………………………..………………………………………………………………………..
……………………………………………………………….………………………….

(podać nazwę/firmę, adres, NIP podmiotu i zakres w jakim wykonawca powołuje się na
zasoby tego podmiotu)

nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania oraz spełnia/ją warunki udziału w postępowaniu 
w zakresie, w jakim Wykonawca powołuje się na jego/ich zasoby.

……………..............................................................
Podpis osoby lub osób uprawnionych do

zaciągania zobowiązań cywilnoprawnych w
imieniu Wykonawcy

1 Ppkt 1.2 oświadczenia należy wypełnić wyłącznie w przypadku, gdy wobec Wykonawcy zachodzą podstawy 
wykluczenia. 
2 Wykonawca składa oświadczenie w zakresie określonym w pkt 2 w przypadku, gdy powołuje się w 
postępowaniu na zasoby innego podmiotu w zakresie potwierdzenia spełnienia warunków udziału w 
postępowaniu, o których mowa w rozdziale V ust. 2 pkt 2.3 Specyfikacji Istotnych Warunków 
Zamówienia. 


