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Zajcznik nr 3 do SIWZ, Nr: ZP.271.2.2020

Oswiadczenie Wykonawcy
sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dni® stycznia 2004 r.
Prawo zamowia publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZ ACE SPE{NIANIA WARUNKOW UDZIALU W POST EPOWANIU

Wykonawca:
Niniejsza oferta zostaje zt@ona przez:

Lp. Nazwa(y) Wykonawcy(6w) Adres(y) Wykonawcy(6w)

Ubiegapc sk 0 zamoOwienie publiczne, ktérego przedmiotem j&@stkup i dostawa sprztu
dydaktycznego w ramach realizacji projektu pt.: ,Z pasja do nauki w gminie Karczew” —
3 Czsci. Znak postepowania: ZP.271.2.2020,

oswiadczamgco nasgpuje:

INFORMACJA DOTYCZ ACA WYKONAWCY:

Oswiadczam,ze spetniam warunki udzialu w pepbwaniu okrélone przez Zamawiagego

w zakresie opisanym w Specyfikacji Istotnych WankZamowienia w punkcie 6.1.3.

T Podpis(y) osoby (0s6b) uprawnionejl-ych do
podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ow

Pazgdany czytelny podpis albo podpis skrécony i pitez
z imieniem i nazwiskiem

INFORMACJA W ZWI AZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH
PODMIOTOW :

Oswiadczamze w celu wykazania spetniania warunkow udziatu stggowaniu, okrélonych
przez Zamawiacego w zakresie opisanym w Specyfikacji Istotnycarivikow Zamowienia w

punkcie ................ , polegam na zasobach gagcego/ych podmiotu/ow:

Znak pos¢powania: ZP.271.2.2020
Zatkycznik nr 3 do SIWZ
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(Wykonawca winien wskazgodmiot i okreli¢ odpowiedni zakres dla

wskazanego podmiotu).

"Nalezy wypetnié¢ jesli dotyczy

U Podpis(y) osoby (0s6b) uprawnionej/-ych do
podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ow

Pazgdany czytelny podpis albo podpis skrécony i pitez
Z imieniem i nazwiskiem

OSWIADCZENIE DOTYCZ ACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w pawyych déwiadczeniach g aktualne
I zgodne z prawgloraz zostaty przedstawione z peswiadomdcia konsekwencji wprowadzenia

zamawiagcego w bad przy przedstawianiu informaciji.

Podpis(y) osoby (os6b) uprawnionej/-ych do
podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ow

Pazgdany czytelny podpis albo podpis skrécony i pitez
Z imieniem i nazwiskiem

Znak pos¢powania: ZP.271.2.2020
Zatkycznik nr 3 do SIWZ



