Załącznik Nr 2 do SWZ

Oświadczenie Nr 1
(znak postępowania: OG.271.1.2021)
Wykonawca:
1. Osoba upoważniona do reprezentacji Wykonawcy/-ów i podpisująca ofertę:

……………………………………..……………………………………………………………………………………………........
2. Nazwa albo imię i nazwisko Wykonawcy
:
.………………………………………..……………………………………………………………………………………………........………………………………………..……………………………………………………………………………………………........
    Siedziba albo miejsce zamieszkania i adres Wykonawcy:

…………………………………….……………………………………………………………………………………………...........……………………………………….……………………………………………………………………………………………........
NIP …………………………………..……..………,
REGON...................................................................................................
O Ś W I A D C Z E N I E   W Y K O N A W C Y

składane na podstawie art. 125 ust. 1 PZP

na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn:
 „Odbiór i zagospodarowanie odpadów komunalnych powstających na nieruchomościach zamieszkałych na terenie gminy Orla”

OŚWIADCZAM, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 108 ust. 1 i art. 109 ust. 1 pkt 1, 4, 5, 7 PZP oraz że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia.

Informacja w związku z poleganiem na zasobach innych podmiotów*

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez Zamawiającego w § 8 SWZ polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów:

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu)

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.

Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w at. 13 lub 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postepowaniu.







                 …………………………………                                    ………...………………………………

          Miejscowość i data
 




  podpis i pieczęć 

� Powielić tyle razy, ile to potrzebne







