ZAtACZNIK nr 1
Zamawiajgcy:

Panstwowa Wyizsza Szkota Zawodowa im. Prezydenta
Stanistawa Wojciechowskiego w Kaliszu
ul. Nowy Swiat 4, 62-800 Kalisz

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZEStANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn. Zaprojektowanie i wykonanie
systemu SAP w budynku dydaktycznym Collegium Medicum PWSZ w Kaliszu przy ul. Kaszubskiej 13”
oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-

23 oraz 24 ust. 5 pkt. 8 ustawy Pzp.
/ mieiscowost, data/ /podpis, pieczatki-osob upowaznionych/

Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie
=] o SRR ustawy Pzp (poda¢ majgcqg zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod
wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 pkt.8). Jednoczesnie oswiadczam, ze
w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujgce srodki

naprawcze:

/ miejscowos¢, data/ /podpis, pieczatki-oséb upowaznionych/



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze w stosunku do nastepujgcego/ych podmiotu/dow, na ktorego/ych zasoby
powotuje sie w niniejszym postepowaniu, tj.:

.......................................................................................................................................................................................................... (podac petng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

nie zachodzg podstawy wykluczenia z postepowania o udzielenie zamoéwienia.

/ miejscowosé, data/ /podpis, pieczatki-oséb upowaznionych/

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyiszych os$wiadczeniach s aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

/ miejscowos¢, data/ /podpis, pieczatki-oséb upowaznionych/



