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Wykonawca:……………………………………………………………………………….......…………………………………………………………
             (pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:…………………………………………………………………………………………………………………….......

      (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby powołuję się 
w niniejszym postępowaniu, tj.: ………………………………………………......................................

       (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
        nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……..........................(miejscowość), dnia..........................................................r. …………………………………………

     (podpis)

    OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH  INFORMACJI:

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.

…………….……..........................(miejscowość), dnia..........................................................r. …………………………………………

     (podpis)
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