Zatacznik nr 2A
W imieniu:

Nazwa (firma) WYKONAWCY: e

albo

Imie i nazwisko wykonawcy:

Adres zamieszkania wykonawcy:

(dotyczy wykonawcow bedacych osobami fizycznymi).

Adres siedziby wykonawcy (Kod, Miasto, UlICA, | ..o
nr):

Numer NIP i REGON WYKONAWCY: ettt

Numer telefonu, faksu, adres €-Maiil: | et
KOO NUT S, e —————————————————————

Uwaga: w przypadku skiadania oferty przez wykonawcéw wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia nalezy podaé
powyzsze dane dla wszystkich podmiotéow kolejno, kopiujgc powyzszg tabele odpowiednig ilo$¢ razy lub dzielgc prawg
cze$c¢ tabeli na odpowiednig ilos¢ kolumn (dotyczy wykonawcéw wystepujgcych jako konsorcjum, spétka cywilna lub w innej
formie).

OSWIADCZENIE PODMIOTU UDOSTEPNIAJACEGO ZASOBY WYKONAWCY
O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU
ORAZ SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU
sktadane na podstawie art. 125 ust. 1, w zw. z ust. 5 ustawy z dn. 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zamoéwien publicznych (dalej ustawa Pzp)
Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego na:

Przygotowania oraz dostarczania catodziennego wyzywienia dla pacjentow szpitala
chordb ptuc w Orzeszu z uwzglednieniem diet i kalorycznosci
(zamowienie ZP/TP/9/2024),

oswiadczam, co nastepuje:

A. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODSTAW WYKLUCZENIA*:

D Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z Postepowania na podstawie art. 108 ust. 1
pkt 1 -6) ustawy Pzp.

D Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania
na podstawie art. ............ ustawy Pzp (podac¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia
sposrod wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1-6 ustawy Pzp).

Jednoczesnie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznos$cig, na podstawie art. 110 ust. 2
ustawy Pzp podjatem/am nastepujgce $rodki naprawcze (procedura sanacyjna -
samooczyszczenie):

(podpis)



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODSTAW WYKLUCZENIA*:

Il. Oswiadczenie wykonawcy

SKELADANE NA PODSTAWIE ART. 7 UST. 1 USTAWY
Z DNIA 13 KWIETNIA 2022 R. O SZCZEGOLNYCH ROZWIAZANIACH

W ZAKRESIE PRZECIWDZIALANIA WSPIERANIU AGRESJI NA UKRAINE ORAZ

SLUZACYCH OCHRONIE BEZPIECZENSTWA NARODOWEGO
DOTYCZACE BRAKU PODSTAW WYKLUCZENIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego

Przygotowania oraz dostarczania catodziennego wyzywienia dla pacjentow szpitala

chordb ptuc w Orzeszu z uwzglednieniem diet i kalorycznosci
(zamowienie ZP/TP/9/2024),

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu
agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego. Na podstawie art.
7 ust. 1 ustawy z postepowania o udzielenie zamowienia publicznego lub konkursu
prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza sie:

1.

wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w
rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpisanego na liste na
podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej o zastosowaniu srodka, o
ktorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;

wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w
rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz
finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w
wykazach okreslonych w rozporzgdzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo
wpisana na liste lub bedgca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego
2022 r., o ile zostata wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste
rozstrzygajgcej o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;
wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostkg dominujgcg w rozumieniu
art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021
r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w
rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub
bedacy taka jednostkg dominujgcg od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na
liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej o zastosowaniu
Srodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.

podpis osoby upowaznionej do reprezentacji Wykonawcy

Dokument skfadany w postaci elektronicznej
opatrzonej kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym

lub podpisem osobistym



C. OSWIADCZENIE DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W
POSTEPOWANIU (wypefnic jesli dotyczy)

Oswiadczam, ze spetniam warunki udzialu w Postepowaniu okreslone przez Zamawiajgcego
w ogtoszeniu o zamdwieniu oraz w Rozdziale IX ust. 1 Specyfikacji Warunkéw Zamodwienia w zakresie,
w jakim udostepniam swoje zasoby Wykonawcy, tj.:

(wskazac zakres, w jakim podmiot udostepnia zasoby Wykonawcy i tym samym spetnia warunki
udziatu w Postepowaniu)

D. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji
wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informaciji.

(podpisy i pieczecie os6b upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)

* - niepotrzebnie skresli¢



