Erasmus+

Zalgcznik nr 6B do Istotnych Warunkow Zamowienia — O$wiadczenie
wykonawcy dot. przestanek wykluczenia z postepowania.

Zamawiajacy:

Zespol Szkol — Centrum Edukacji Zawodowej
i Ustawicznej im. Mikolaja Kopernika,
ul. Zwolinskiego 46, 96-200 Rawa Mazowiecka

Wykonawca

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)
reprezentowany przez.

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie wykonawcy

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonym w trybie art. 138
ustawy Prawo zaméwien publicznych pn. swiadczenie ustug hotelowej i restauracyjnej na potrzeby
wyjazdow zagranicznych organizowanych w ramach mobilnosci edukacyjnych realizowanych
w ramach Programu Erasmus+ sektor Ksztalcenie i szkolenia zawodowe prowadzonego przez
Zespol Szkol — Centrum Edukacji Zawodowej i Ustawicznej im. Mikolaja Kopernika w Rawie

Mazowieckiej, o§wiadczam, CO nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:
1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 1
pkt 12-23 ustawy Pzp.
2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 5
pkt 1) ustawy Pzp .

....................... (miejscowosc), dnia .................... T.

(podpis)
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Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie
art. ............. ustawy Pzp (podac majqcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych
w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednoczesnie o$wiadczam,
ze w zwiazku z ww. okoliczno$cia, na podstawie art. 24 ust. 8§ ustawy Pzp podjatem nastgpujace
srodki naprawcze:

Zalgcznik nr 6B do Istotnych Warunkow Zamowienia — O$wiadczenie
wykonawcy dot. przestanek wykluczenia z postepowania.

(podpis)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA (wypelni¢ jesli dotyczy):

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje sie¢ w niniejszym
POSIEPOWANIU,  £].0 ettt ettt ettt et et et et e e et e et et et e e et et e et et e et ettt
(poda¢ pelnq nazwe/firme, adres, a takie w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ja

wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

....................... (miejscowosc), dnia ...................... I.

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA
KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA (wypelni¢ jesli dotyczy):

Oswiadczam, ze nastgpujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:
(poda¢ pelng nazwe/firme, adres, a takie w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/a

wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

....................... (miejscowosc), dnia ...................... I.
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Zalgcznik nr 6B do Istotnych Warunkow Zamowienia — O$wiadczenie
wykonawcy dot. przestanek wykluczenia z postepowania.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACIJI:

Os$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sa aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z peing $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

(podpis)
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