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Załącznik Nr 5 

 

Wykonawca: 

……………………………………………………………………………… 

(pełna nazwa/firma, adres, w zale żności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

……………………………………………………………………………… 

(imi ę, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji) 

 

Oświadczenie Wykonawcy   

składane na podstawie art. 25a ust. 1 Ustawy z dnia  29 stycznia 2004 r. Prawo zamówie ń 
publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 oraz z 2016  poz.1020 ze zm.) 

dotycz ące spełniania warunków udziału w post ępowaniu 

 

 

Na potrzeby post ępowania o udzielenie zamówienia publicznego  pt. „R oboty budowlane 
obejmuj ące adaptacj ę - remont budynku u żyteczno ści publicznej na biura Zwi ązku Gmin 
Regionu Ostródzko-Iławskiego "Czyste Środowisko ” wraz z infrastruktur ą techniczn ą na 
działce nr 154/3  i 102/3 obr.8 m. Ostróda, ul. Cza rnieckiego 28”, o świadczam co nast ępuje:  

 

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY: 

 

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w post ępowaniu, okre ślone przez Zamawiaj ącego w 
SIWZ. 

 

 

…..................., dnia ….................  

 

 

(podpisy osób upowa żnionych do reprezentacji) 

 



 
.  

Oznaczenie sprawy (numer referencyjny): SOA.271.13.2016  

 

 
 

 

 

40 
 

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w po stępowaniu, okre ślonych 
przez Zamawiaj ącego w SIWZ, polegam na zasobach nast ępującego/ych podmiotu/ów: 

………………………………………….. 

………………………………………….. 

w nast ępującym zakresie: 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………… i podmioty te spełn iają 
warunki udziału w post ępowaniu okre ślone przez Zamawiaj ącego w SIWZ. 

 

 

…..................., dnia ….................  

 

 

(podpisy osób upowa żnionych do reprezentacji) 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO 
ZASOBY POWOŁUJE SI Ę WYKONAWCA: 

 

Oświadczam, że nast ępuj ący/e podmiot/y, b ędący/e podwykonawc ą/ami: 

……………………………………………………………………………………………………………...............
(podać pełn ą nazwę/firm ę, adres, a tak że w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG ) 
nie podlegaj ą wykluczeniu z post ępowania o udzielenie zamówienia. 

 

…..................., dnia ….................  

 

 

(podpisy osób upowa żnionych do reprezentacji) 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI: 
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Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powy ższych o świadczeniach s ą aktualne i 
zgodne z prawd ą oraz zostały przedstawione z pełn ą świadomo ścią konsekwencji 
wprowadzenia Zamawiaj ącego w bł ąd przy przedstawianiu informacji. 

 

 

…..................., dnia ….................  

 

 

(podpisy osób upowa żnionych do reprezentacji) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


