zalgcznik nr 2 do SWZ

0A.260.7.2026 ]
OSWIADCZENIE WYKONAWCY

sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy Pzp

Przystepujac do postgpowania publicznego pn.:
»Dostawa artykuléw zywnoS$ciowych na potrzeby Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej
w Lubinie w III kwartale 2026r.”
sktadam/sktadamy*

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA:

1. INFORMACJE DOTYCZACE WYKONAWCY:

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

2) Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu =z postgpowania na podstawie
art. 109 ust. 1 pkt4, 5, 7 ustawy Pzp.

3) Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art.7 ust. 1 ustawy
z dnia 13 kwietnia 2022r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania
wspieraniu agresji na Ukraing oraz sluzacych ochronie bezpieczenstwa narodowemu
(tj. Dz.U. z 20257. poz. 514).

........................ (miejscowosd), dnia ................ T.
(podpis)
4) Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na
podstawie art. ..........oceiiiiiiinnnn, ustawy Pzp (poda¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia

sposréd wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2,5 lub art. 109 ust. 1 pkt 4 ustawy Pzp). Jednocze$nie
o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 110 ustawy Pzp podjatem

........................ (miejscowosd), dnia .................... T.
(podpis)

2. INFORMACJE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA:
Oswiadczam, ze w stosunku do nastgpujacego/ych podmiotu/tdéw, na ktorego/ych zasoby

(poda¢ pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CE i DG)

nie zachodza podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamoéwienia.

........................... (miejscowos$d), dnia .................... I.
(podpis)



3. INFORMACJE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA
KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastgpujacego/ych podmiotu/tow, bedacego/ych podwykonawca/ami:

(podaé petng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),

nie zachodza podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamodwienia.

.............................. (miejscowosd), dnia ........c.c......... T.

II. DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

1. INFORMACJE DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego w SWZ
w Czgsci XVI. pkt 2.

.............................. (miejscowosd), dnia ........c.c......... T.
(podpis)

2. INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH
PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetiania warunkoéw udziatu w postepowaniu, okreslonych przez
Zamawiajacego w SWZ Czesci XVI pkt 2, polegam na zasobach nastepujacego/ych

W NASTEPUJACYIMN ZAKIESIC: .t uuttt ittt it et et et et et et et et et et et et eneaeeaneeneenaresersensensennenses
(wskaza¢ podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

(podpis)

UWAGA:
w przypadku gdy Zamawiajgcy nie stawia warunkow udzialu w postgpowaniu, o ktorym mowa
w CzeSci XVI pkt 2 nalezy nie wypekia¢ lub wpisa¢ ”nie dotyczy”

III. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACIJI:

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

.............................. (miejscowodd), dnia .................... I.
(podpis)

*niepotrzebne skresli¢



