IM.272.2.2.2019 Zatgcznik nr 3 do SIWZ

Nazwa Wykonawcy, dane adresowe

Oswiadczenie wykonawcy

skifadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamoéwien publicznych

DOTYCZACE PRZESt ANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego, ktérego przedmiotem
jest:

Cze$é 1*-modernizacja ewidencji gruntéw i budynkéw w zakresie pozyskania i opracowania
danych dotyczacych budynkéw, lokali i uzytkéw gruntowych dla obreboéw ewidencyjnych gm.
Konskie: Brody, Nowy Kazanow, Sierostawice, Stary Kazanéw w oprogramowaniu
umozliwiajgcym eksport wynikéw przedmiotu zamoéwienia tj. danych graficznych i opisowych
do formatu akceptowanego przez programy komputerowe EWOPIS i EWMAPA,

Cze$é 2*- Wykonanie geodezyjnych opinii technicznych w sprawie stanu prawnego dziatek
stanowiacych czes¢ ul. Wjazdowej i ul. Gimnazjalnej w Konskich

sktadam niniejsze oswiadczenie:
OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, 2e nie podlegam  wykluczeniu z  postepowania na  podstawie
art. 24 ust. 1 pkt 12 - 23 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam  wykluczeniu z postepowania na  podstawie
art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Prawo zamoéwien publicznych.

(miejsce, data) (podpis osoby/éb uprawnionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)
Ponizsze oswiadczenie nalezy wypetnié, o ile zachodzg podstawy wykluczenia wykonawcy oraz

gdy wykonawca podjat stosowne srodki naprawcze.

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie
art. ... ustawy Prawo zamoéwien publicznych.

(podac majgcg zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14,
16-20 lub art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp).

Jednocze$nie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy

Prawo zamowien publicznych, podjgtem nastepujgce Srodki naprawcze:

B (miejsce, data) (podpis osoby/ 6b uprawnionej/ ych-
do reprezentowania Wykonawcy)
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OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU,
NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:
(jesli ma zastosowanie)

Oswiadczam, ze nastepujgcy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje sie¢ w niniejszym

(podac petng nazwe/firme, adres)

nie podlegaljg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia.

(miejsce, data) (podpis osoby/ 6b uprawnionej/ ych
do reprezentowania Wykonawcy

* nalezy skreslic¢ te czesci, na ktére wykonawca nie skfada oferty
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