FORMULARZ   NR 2
OŚWIADCZENIE 

Wykonawcy o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu 

i nie podleganiu wykluczeniu
o udzielenie zamówienia pn:

„Odbiór, transport i zagospodarowanie odpadów komunalnych powstających na terenie nieruchomości zamieszkałych i niezamieszkałych 

na terenie miasta i gminy Prochowice”

nr postępowania: KM.271.4.2016

Nazwa  i adres Wykonawcy 

.......................................................................................................................................................
…..................….............................................................................................................................


W związku z art. 25a ust.1 ustawy Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2015r  poz. 2164 z późniejszymi zmianami) niniejszym oświadczam/y, iż Wykonawca, którego reprezentuję/my:   

1) nie podlega wykluczeniu; 
2) spełnia warunki udziału w postępowaniu określone w  SIWZ.

3) brak jest wobec mnie/nas orzeczenia tytułem środka zapobiegawczego zakazu ubiegania się o zamówienia publiczne;

4) brak jest wobec mnie/nas wydania prawomocnego wyroku sądu skazującego za wykroczenie na karę ograniczenia wolności lub grzywny w zakresie określonym przez zamawiającego na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 5 i 6 ustawy Prawo zamówień publicznych;
5) brak jest wobec mnie/nas wydania ostatecznej decyzji administracyjnej o naruszeniu obowiązków wynikających z przepisów prawa pracy, prawa ochrony środowiska lub przepisów o zabezpieczeniu społecznym w zakresie określonym przez zamawiającego na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 7 ustawy Prawo zamówień publicznych;


Ponadto  oświadczam/y, że:
1. nie należymy do grupy kapitałowej *)

2. należymy do grupy kapitałowej   
(w przypadku przynależności do tej samej grupy kapitałowej wykonawca może złożyć wraz z oświadczeniem dokumenty bądź informacje potwierdzające, że powiązania z innym wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu)
                                                                                                  .........................................................................................................

                                                                                   
                           podpisy i pieczęcie upoważnionych  przedstawicieli  Wykonawcy  

Data.......................................................
