) ZAt ACZNIK NR 2
OSWIADCZENIE WYKONAWCY

NAZWA WYKONAWCY: ....eeeiieiiiiiie ettt sttt st ettt s e sb e bt et e be e st es e sbeesb e e e e neenneenes
AArES WYKONAWCY: ...t e et e e e et e e e e e et e et e e e e e e e

Numer telefonu: ......cccoeeeeeeeeceens , nUMeEr faxX-U.......eeeeeeeeeeeienennne. se-mail oo

Stosownie do tresci art. 24 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamowien publicznych
(Dz. U. z 2015r. poz. 2164 - tekst jednolity) o$wiadczam(my), ze nie podlegam(my)
wykluczeniu z udziatu w niniejszym postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego.

Prawdziwo$¢ powyzszych danych potwierdzam(my) wiasnorecznym podpisem $wiadom(mi)
odpowiedzialnosci karnej z art. 297 Kodeksu karnego.

Podpisano

(nazwa, adres)

Jezeli Wykonawca, zgodnie z art. 26 ust 2b w zakresie warunkow okreslonych w pkt. 13 ,,Instrukcji
dla Wykonawcow™ polegat bedzie na wiedzy i doSwiadczeniu, potencjale technicznym, osobach
zdolnych wykonania zamdwienia lub na zdolno$ciach finansowych innych podmiotéw, a podmioty te
bedg braty udziat w realizacji czesci zamdwienia, kazdy z tych podmiotdw musi przedstawic,
potwierdzi€ i zatgczy€ do oferty powyzsze oSwiadczenie.




