URZAD MIASTA OSWIECIM
Znak sprawy: ZP.271.45.2024

Zatgcznik nr 2 do SWZ

OSWIADCZENIE O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU
ORAZ O SPEENIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdéwien publicznych

(tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 1320, dalej: ,,ustawa Pzp”)

INFORMACJE O POSTEPOWANIU W RAMACH KTOREGO OSWIADCZENIE JEST

SKtADANE

1.

Zamawiajacy:

Miasto Oswiecim

ul. Zaborska 2, 32-600 Oswiecim

Nazwa zamdwienia:

Przewdz osdb niepetnosprawnych z terenu Miasta Oswiecim do placowek oswiatowych w okresie

od 02 stycznia 2025 r. do 31 sierpnia 2025 .

Numer referencyjny sprawy:

ZP.271.45.2024

INFORMACIJE O WYKONAWCY SKtADAJACYM OFERTE.

1.

Wykonawca sktadajacy oferte
Prosze podac nazwe (firme) oraz adres Wykonawcy sktadajgcego ponizsze oswiadczenie.
W przypadku Wykonawcdédw wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia publicznego

oswiadczenie sktada kazdy z Wykonawcow:
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2.  Numer NIP i/lub KRS Wykonawcy

Prosze podaé nr NIP lub/i nr KRS Wykonawcy sktadajgcego oswiadczenia:

3. Adres bezptatnych i ogélnodostepnych baz danych, z ktérych Zamawiajacy moze uzyska¢

podmiotowe srodki dowodowe:

[J Krajowy Rejestr Sgdowy, https://ekrs.ms.gov.pl/web/wyszukiwarka-krs/strona-glowna/

] Centralna Ewidencja i Informacja o Dziatalnos$ci Gospodarczej,

https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.Ul/Search.aspx

I inny rejestr (nalezy wskazac jaki):

OSWIADCZENIE O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU

(Prosze zaznaczy¢ witasciwg pozycje)

[] oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z niniejszego postepowania na podstawie art. 108

ust. 1 oraz art. 109 ust. 1 pkt 1, 4-10 ustawy Pzp.

[0 oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z niniejszego postepowania 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 bezpieczeristwa narodowego.

[1 oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania

na podstawie art. 108 ust. 1 pkt i/lub art. 109 ust. 1 pkt ustawy

Pzp (poda¢ majaca zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 108 ust. 1
pkt 1,25 lubart. 109 ust. 1 pkt 4-5i 7-10 ustawy Pzp) i w zwigzku z wyzej wymieniong

okolicznoscig, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjatem nastepujace srodki naprawcze:
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https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx
https://ekrs.ms.gov.pl/web/wyszukiwarka-krs/strona-glowna/

IV. OSWIADCZENIE O SPELNIANIU WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU:

1. Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego
w specyfikacji warunkéw przedmiotowego zamdwienia oraz we wtasciwym ogtoszeniu

0 zamoOwieniu.

2. Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, okreslonych
przez zamawiajacego w specyfikacji warunkow przedmiotowego zamdwienia oraz
we witasciwym ogtoszeniu o zaméwieniu polegam na zasobach innych podmiotu/éw. Ponizej

nalezy wskazac nazwe innego podmiotu oraz zakres zasobow, na ktérych polega wykonawca:

W przypadku polegania na zdolnosciach lub sytuacji podmiotéw udostepniajgcych zasoby,
Wykonawca przedstawia wraz z niniejszym oswiadczeniem, takze oswiadczenie podmiotu
udostepniajgcego zasoby, potwierdzajace brak podstaw wykluczenia tego podmiotu oraz
odpowiednio spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu, w zakresie, w jakim Wykonawca

powotuje sie na jego zasoby.

V. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne i zgodne
z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

Oswiadczenie nalezy podpisa¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym

(https://www.gov.pl/web/gov/podpisz-dokument-elektronicznie-wykorzystaj-podpis-zaufany)

lub podpisem osobistym (https://www.gov.pl/web/e-dowod/podpis-osobisty) osoby uprawnionej

do zaciggania zobowigzan w imieniu Wykonawcy (lub podmiotu udostepniajgcego zasoby lub jednego

z wykonawcow ubiegajacych sie wspdlnie o udzielenie zamoéwienia).
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