Zalacznik nr 3 do SWZ
(dokument sktadany wraz z oferta)

Znak sprawy:GK.271.2.2021

OSWIADCZENIE WYKONAWCY:
skladane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. Prawo zamowien
publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),
DOTYCZACE PRZESLEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego pn.” ODBIOR ODPADOW
KOMUNALNYCH OD WLASCICIELI NIERUCHOMOSCI ZAMIESZKALYCH
Z TERENU GMINY RABINO W OKRESIE OD 01.01.2022 R. DO 31.12.2022 R.”
prowadzonego przez Gmin¢ Rabino, os§wiadczam, co nastgpuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG

Osoba upowazniona do reprezentowania Wykonawcy (imie¢, nazwisko, stanowisko/podstawa
do reprezentacji)

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 108 ust 1
pkt 1) — 6) ustawy Pzp.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 109 ust. 1
pkt 4) ustawy Pzp oraz wskazuje, ze dokumenty na potwierdzenie tych faktow, znajduja
sic w formie elektronicznej pod nastgpujgcymi  adresami  internetowymi
ogodlnodostepnych i bezptatnych baz danych (nalezy zaznaczyc¢):

[] https://prod.ceidg.gov.pl
[] https://ems.ms.gov.pl
[ ] inny rejestr (wskazaé adres): ...............ccccooieeeiiiiiieiiiinnnn.

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na
podstawie art. ............. ustawy Pzp (podacé majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia
sposrod wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2, 5 ustawy Pzp). Jednoczesnie oswiadczam, ze
w zwigzku z ww. okoliczno$cig, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjatem
nastepujace srodki naprawcze:
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OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY
POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nast¢pujacy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powotuje si¢ w niniejszym
OO T 1S] o102 1 U1 PO o P
(podacé petlng nazwe/firme, adres, a takie w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL,
KRS/CEIDG) nie podlega/ja wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamdwienia.

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

Oswiadczam, 7e nastepujacy/e podmiot/y, bedacy/e Podwykonawca/mi:
...................................................... (podac pelng nazwe/firme, adres, a takze
w  zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG), nie podlega/a wykluczeniu
z postgpowania o udzielenie zamdwienia.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sa aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacji.

UWAGA:
1. W przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamoéwienia wymog
zlozenia niniejszego o$Swiadczenia dotyczy kazdego z wykonawcow.
2. Zamawiajacy zaleca przed podpisaniem, zapisanie dokumentu w formacie .pdf
3. Dokument nalezy wypelni¢ i podpisa¢ kwalifikowalnym podpisem elektronicznym Iub
podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.
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