Formularz 3.1. do SIWZ

Oswiadczenie wykonawey

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamowien publiczoych (dalej jako: ustawa Pzp)

DOTYCZACE PRZESLANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA
— SKFEADA KAZDY WYKONAWCA WRAZ Z OFERTA

Wykonawea:

{petnn nazwalfirma, adres, w zaleznodci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego pa.:

»Dostawa 12 nowych komputeréw przenosnych (laptopéw) dla Gminy Police w ramach
Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa na lata 2014-2020, Osi Priorytetowej nr ITI: Cyfrowe
Kompetencje spoleczenstwa, dzialania 3. 1: Dzialania szkoleniowe na rzecz rezwoju kompetencji
cyfrowych, dotyczaca realizacji projektu grantowego pn. ,, Podniesienie kompetencji cyfrowych
mieszharicow wojewddziw: wielkopolskiego i zachodniopomorskiego™.

prowadzonego przez
Gmina Dolice, ul. Ogrodowa 16, 73-115 Dolice

o$wiadczam, co nastepuje:

1. Osdwiadczam, 2z¢ nie  podlegam  wykluezenin  z  postgpowania na  podstawie
art, 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy P.z.p.
2. Oswiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy P.zp. i

wskazuje dostepnodé odpisu z wiladciwego rejestru/centralnej ewidencji i informacii o dziatalnodci

gospodarcze] w formie eleldroniceme] pod nastepujacym adresem internetowym ogélnodostepne] i

bezplatme] bazy danych, z kidrych zamawiajacy moze pobraé samodzielnie ww, dokument.
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dnia 2020 roka

{podpisy) Wykonawey/Pelnomocnika}




3. Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania
na podstawie artt. ustawy Pzp (podad majgeq zasiosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w
art. 24 wust [ pkt 1314, 1620 b art 24 wst 5 wsrwy Pmp)lednoczespie  oswiadczam,
7e W zwiazku z ww, okolicznoscig, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujace

srodki naprawcze:

dnia 2020 roku

(podpisty) Wykonawey/Petnomocnika)

Oswiadezenie podmiotu

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy P.z.p.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA®:

O$wiadczam, Ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powolujg si¢ w ninigjszym postgpowaniu,
1P U S OO S POPPS (podaé  pelng
nazwelfirme, adves, a takie w zaleznosci od podmiots: NIP/PESEL, KRS/CEIDGInie podlega/ja wykluczeniu z postgpowania o

udzielenie zamd&wienia.

dnia 2020 roku

{podpis(y)

Wykonawcey/Peinomocnika)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszZystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelna swiadomoscia konsekwencji wprowadzenia

Zamawiajgcego w blad przy przedstawianiu informacji.

dnia 2020 roku

(podpisty) Wykenawcy/Peinomocnika)

* Vypshnic tylko wowczas, gdy w stosunku do wykenawcy zachodza okolicznosci dotyczace wykluczenia. W przeciwnym
rzypadku punkt pozostawi¢ nie wypetniony badz przekreshic.
Wypeinié jedynie wowczas, gdy Wykonawca powctuje sie na patencjat podmiotu trzeciego. W przeciwnym przypadku punkt
pozostawic nie wypetniony bgd2 przekresiic.




