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Załącznik nr 3 do SIWZ

UWAGA!

NINIEJSZE  OŚWIADCZENIE NALEŻY ZAŁĄCZYĆ DO OFERTY.
W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia publicznego, niniejsze oświadczenie jest zobowiązany złożyć każdy z nich.

WYKONAWCA:

	
	OŚWIADCZENIE

stanowiące wstępne potwierdzenie, że Wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału 
w postępowaniu (zgodnie z art. 25a ust. 1 ustawy)




              pełna nazwa/firma i adres


Instytut Meteorologii i Gospodarki Wodnej


Państwowy Instytut Badawczy

Ośrodek Technicznej Kontroli Zapór z siedzibą w Katowicach


ul. Kossutha 6








40-844 Katowice
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na wykonanie zadania pn.: „WYKONANIE NALOTU POMIAROWEGO Z WYKORZYSTANIEM TECHNIKI LIDAR I TECHNIK TELEDETEKCYJNYCH NA WSKAZANYCH OBSZARACH WAŁÓW PRZECIWPOWODZIOWYCH ORAZ DOSTARCZENIE OPRACOWANYCH PRODUKTÓW GEOPRZESTRZENNYCH oznaczenie sprawy: 2/OTKZ/PN/U/U/17, oświadczam, co następuje.
Część I

Oświadczenie dotyczące przesłanek wykluczenia

1. Oświadczenia dotyczące Wykonawcy.
1) Nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12)-23) ustawy.

2) Nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1).

	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


Podlegam wykluczeniu na podstawie art. …………………………………………………… ustawy (jeżeli dotyczy, należy podać zachodzącą w stosunku do Wykonawcy podstawę wykluczenia spośród wskazanych w art. 24 ust. 1 pkt 13)-14) oraz 16)-20) lub art. 24 ust. 5 pkt 1)-8) ustawy). W związku z zaistnieniem w/w okoliczności, działając na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy, oświadczam, że podjąłem następujące środki o charakterze naprawczym:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


2. Informacje dotyczące podmiotów, na których zasoby* powołuje się Wykonawca (jeżeli dotyczy).

W stosunku do wskazanego/ych poniżej podmiotu/ów, na którego/ych zasoby powołuję się w postępowaniu nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania.

	Lp.
	Pełna nazwa/firma podmiotu
	Adres podmiotu

	1.
	……………………………………………………
	……………………………………………………

	…
	
	


* do oferty należy dołączyć załącznik nr 4 do SIWZ „Zobowiązanie podmiotu do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia”
	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


3. Informacje dotyczące podwykonawcy niebędącego podmiotem, na którego zasoby powołuje się Wykonawca (jeżeli dotyczy).
W stosunku do wskazanego/ych poniżej podmiotu/ów, będącego/ych podwykonawcą/ami nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania.

	Lp.
	Pełna nazwa/firma podwykonawcy
	Adres podwykonawcy


	1.
	……………………………………………………
	……………………………………………………

	…
	
	


	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


Część II

Oświadczenie dotyczące warunków udziału w postępowaniu

1. Oświadczenie dotyczące Wykonawcy.

Spełniam warunki udziału w postępowaniu dotyczące zdolności technicznej lub zawodowej w zakresie* 
(należy wyraźnie wskazać, które warunki Wykonawca spełnia lub podać jednostki redakcyjne SIWZ, gdzie warunki te zostały określone przez Zamawiającego) :

……………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……
*(doświadczenia Wykonawcy oraz/lub kwalifikacji osób skierowanych do realizacji zamówienia zgodnie z wymogiem określonym przez Zamawiającego w Rozdziale V ust. 1 pkt. 2)
	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


2. Informacje dotyczące powoływania się na zasoby innych podmiotów (jeżeli dotyczy).

W celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu dotyczących zdolności technicznej lub zawodowej* (należy wyraźnie wskazać, które warunki podmiot spełnia lub podać jednostki redakcyjne SIWZ, gdzie warunki te zostały określone przez Zamawiającego) :

……………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……
*(doświadczenia podmiotu oraz/lub kwalifikacji osób skierowanych do realizacji zamówienia zgodnie z wymogiem określonym przez Zamawiającego w Rozdziale V ust. 1 pkt. 2)
polegam na zasobach podmiotu (należy podać adres oraz pełną nazwę/firmę podmiotu):
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
w następującym zakresie:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


O ile to właściwe, należy powielić formularz zawarty w Cz. II ust. 2 niniejszego oświadczenia o niezbędną ilość 
razy
	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej


Część III

Oświadczenie dotyczące podanych informacji

Wszystkie informacje podane w niniejszym oświadczeniu są aktualne i zgodne z rzeczywistym stanem rzeczy. Jestem w pełni świadomy konsekwencji prawnych podania informacji nieprawdziwych, a tym samym wprowadzenia Zamawiającego w błąd.

	……………………………………………
	……………………………………………

	miejscowość i data
	podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej
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