Numer sprawy nadany przez zamawiajgcego ZP/10/PN/BL/2017

Zatgcznik 2a) - Oswiadczenie Wykonawcy dotyczace spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu

ZAMAWIAJACY:

Instytut Ekologii Terendw Uprzemystowionych
ul. Kossutha 6; 40-844 KATOWICE
nr telefonu/faksu (+48-32) 254 60 31, (+48-32) 254 17 17

WYKONAWCA:

PEINA NAZWA/FITMA: ittt ettt e b e et e e eabeeeeabeeestbeeesabeeeeabeeesbeeenssesenseeeenns
Lo [ = PSPPSR PPOTSRO
Nrtelefonu ... NEFAKSU ceeeeeeiieeiee e
NENIP/PESEL .ot NEREGON ..ot

KRS/CEIDGE: ...veevteiieeeesieeeeeseteste st e st eetestee e sseensesseasseessesssessesseenseessasseessesssenssesseensesssanseensessesssnnsennsenns

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 (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164, z pdzn. zm.)

DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn. sukcesywna dostawa
odczynnikéw chemicznych i mikrobiologicznych, prowadzonego przez Instytut Ekologii Terendéw

Uprzemystowionych, oswiadczam co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze Wykonawca, ktérego reprezentuje, spetnia warunki udziatu w postepowaniu
okreSlone Przez ZamMaWiBJGCEE0 W ccccoicieieiiieietist et ee e eteete st ste e e e bbb et easeae s e ste s e seasasaesaesersenssasasestenes
............................................................. (wskazaé dokument i wtasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w

ktorej okreslono warunki udziatu w postepowaniu).

(miejscowosc)

(podpis osoby/ 0s6b uprawnionych do
wystepowania w imieniu wykonawcy)
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INFORMACIA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW NA
WARUNKACH OKRESLONYCH W ART. 22A USTAWY PZP:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, okreslonych przez
ZAMAWIQJICOEO  Wiureeieieeieeenieeseeeesire et stsese st ees e ses e et ses e seesesets et ses s see st sre st esssaesese s eassrsseses (wskaza¢ dokument i
wiasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktdrej okreslono warunki udziatu w postepowaniu),

Wykonawca, ktérego reprezentuje, polega na zasobach nastepujgcego/ych podmiotu/ow:

NASEEPUJICYIM ZAKIESIE: .oeveereceeeee ettt et stestesteebesree s estass et aesaesaessessensansenssensestesaesaestesrsennansersessants

................................................................................................................................. (wskazaé¢ podmiot | okresli¢

(miejscowosc)

(podpis osoby/ 0séb uprawnionych do
wystepowania w imieniu wykonawcy)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, Zze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z petng $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informaciji.

(miejscowosc)

(podpis osoby/ 0séb uprawnionych do
wystepowania w imieniu wykonawcy)



