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DOSTAWA POMOCY DYDAKTYCZNYCH DO SZKÓŁ GMINY LUBICZ W RAMACH PROGRAMU Laboratoria Przyszłości


Załącznik nr 2 (wzór) do SWZ 
Oświadczenie Wykonawcy
o niepodleganiu wykluczeniu i spełnieniu warunków udziału w postępowaniu
składane na podstawie art. 125 ust. 1 w zw. z art. 266 ustawy z 11 września 2019 r. - Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 2019 z późn. zm.), dalej: „ustawa Pzp”
	Nazwa (firma) / imię i nazwisko Wykonawcy


	

	Adres Wykonawcy:
	Ulica, nr domu / nr lokalu:
	

	
	Miejscowość i kod pocztowy:
	

	
	Województwo:
	
	Kraj:
	

	Reprezentowany przez:

(imię nazwisko, podstawa reprezentacji)


	


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego nr ORG.271.17.2021 pn.: DOSTAWA POMOCY DYDAKTYCZNYCH DO SZKÓŁ GMINY LUBICZ W RAMACH PROGRAMU Laboratoria Przyszłości, prowadzonego przez Gminę Lubicz, oświadczam, co następuje:
A. Oświadczenie dotyczące Wykonawcy:

1. Oświadczam, iż nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 108 ust 1 ustawy Pzp,                                            

2. Oświadczam, iż nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 109 ust. 1 pkt. 4, 5 i 7 ustawy Pzp, 
Self – cleaning (jeżeli dotyczy)

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ………. ustawy Pzp*. Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..…………………...........
B. Oświadczenie dotyczące podmiotu, na którego zasoby powołuje się Wykonawca:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………………….………………………* nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.
*(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

Oświadczenie o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu
Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w  Specyfikacji Warunków Zamówienia 
a) samodzielnie*

b) wspólnie z innym Wykonawcą (innymi Wykonawcami) ubiegającym/i się o udzielenie zamówienia, w związku z czym w załączeniu przedkłada się oświadczenie, z którego wynika, które dostawy wykonają poszczególni Wykonawcy - wg załącznika nr 4 do SWZ*

c) polegając na zasobach innych podmiotów udostępnionych Wykonawcy w trybie art. 118 ustawy Pzp w zakresie wskazanym poniżej*:

* niepotrzebne skreślić

Informacja w związku z poleganiem na zasobach innych podmiotów:

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia dotyczących:

- zdolności technicznej i zawodowej, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: …………………………………………………………………………………………………………….
..……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………….., w następującym zakresie………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

-  sytuacji finansowej lub ekonomicznej, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: …………………………………………………………………………………………………………….
..……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………….., w następującym zakresie………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

w związku z czym w załączeniu przedkłada się zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji danego zamówienia lub inny środek dowodowy potwierdzający, że Wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów.*

* niepotrzebne skreślić

Oświadczenie dotyczące podanych informacji:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
DOKUMENT NALEŻY OPATRZYĆ ELEKTRONICZNYM PODPISEM KWALIFIKOWANYM, PODPISEM ZAUFANYM LUB PODPISEM OSOBISTYM
� Wypełnić, jeśli dotyczy – tzn. jeśli Wykonawca powołuje się na zasoby innego podmiotu, w celu spełnienia warunków udziału w postępowaniu,


� Wypełnić, jeśli dotyczy – tzn. jeśli Wykonawca polega na zasobach innych podmiotów, w celu wykazania spełnienia warunków udziału w postępowaniu,
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	Przedmiotowe zamówienie jest realizowane w ramach programu Laboratoria Przyszłości, tj. wsparcia finansowego udzielonego ze środków Funduszu Przeciwdziałania COVID-19 na podstawie art. 65 ust. 28 ustawy z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie ustawy o szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz wywołanych nimi sytuacji kryzysowych oraz niektórych innych ustaw (Dz.U. 2020 poz. 568).  



