Załącznik nr 2a: Wzór oświadczenia Wykonawcy o braku podstaw do wykluczenia  

	Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego 
	4/2019


ZAMAWIAJĄCY:

Zakład Komunalny w Kleszczewie Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością 

ul. Sportowa 3 

63-005 Kleszczewo

WYKONAWCA:

	L.p.
	Nazwa(y) Wykonawcy(ów)
	Adres(y) Wykonawcy(ów)

	
	
	

	
	
	


OŚWIADCZENIE

Dostawa i montaż wyposażenia studni 1M dla Stacji Uzdatniania Wody w Gowarzewie przy ul. Swarzędzkiej 8 wraz z dodatkowym  wyposażeniem wg specyfikacji

ponieważ w stosunku do mnie(nas) nie zachodzą przesłanki wskazane w Regulaminie oraz SIWZ
PODPIS(Y):

	L.p.
	Nazwa(y) Wykonawcy(ów)
	Nazwisko i imię osoby (osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Podpis(y) osoby(osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Pieczęć(cie) Wykonawcy(ów)
	Miejscowość

i data

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


