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Projekt "Kompetentny student SDM - program rozwoju kompetencji studentéw kierunku Systemy diagnostyczne
w medycynie na Uniwersytecie Rzeszowskim" w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020
wspdtfinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego

ZP/UR/91/2018 Zatacznik nr 2 do SIWZ

Zamawiajacy:

Uniwersytet Rzeszowski

al. Rejtana 16¢

35-959 Rzeszow

adres do korespondencji:
Uniwersytet Rzeszowski

Dziat Zamowien Publicznych

ul. S. Pigonia 6 Budynek A4, pok. 3
35-310 Rzeszow

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych

(dalej jako: ustawa Pzp),

1. DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU:

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego pn. Kompleksowa organizacja
pieciodniowego wyjazdu studyjnego w ramach projektu ,,Kompetentny student SDM — program rozwoju
kompetencji studentéow kierunku Systemy diagnostyczne w medycynie na Uniwersytecie Rzeszowskim” w
zakresie transportu, wyzywienia i noclegow dla maksymalnie 15 os6b prowadzonego przez Uniwersytet
Rzeszowski, oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez zamawiajacego w SIWZ

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

(podpis)



2. DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego pn. Kompleksowa organizacja
pieciodniowego wyjazdu studyjnego w ramach projektu ,,Kompetentny student SDM — program
rozwoju kompetencji studentéw kierunku Systemy diagnostyczne w medycynie na
Uniwersytecie Rzeszowskim” w zakresie transportu, wyzywienia i noclegéw dla maksymalnie 15
os6b prowadzonego przez Uniwersytet Rzeszowski, o§wiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22
ustawy Pzp.

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

(podpis)
* Wypelia Wykonawca, ktory podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie
art. ............. ustawy Pzp(podac¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych
w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20). Jednoczes$nie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na
podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujace srodki naprawcze:

(podpis)

*niepotrzebne skresli¢

3. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o§wiadczeniach sg aktualne i zgodne
z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

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

(podpis)



