Załącznik nr 4 do Ogłoszenia 
Numer sprawy
105.KSzWzP SP ZOZ - DZP-2612-22/ZO/2022

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
o braku podstaw do wykluczenia oraz 
spełnianiu warunków udziału w postępowaniu 
[bookmark: _Hlk75335410][bookmark: _Hlk62808340][bookmark: _Hlk65656492]Przystępując do postępowania o udzielnie zamówienia podprogowego, na wykonanie na rzecz dla 105 Kresowego Szpitala Wojskowego z Przychodnią Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Żarach dostawy pn.: „Wykonywanie usług napraw mechanicznych i diagnostycznych oraz innych czynności związanych z eksploatacją samochodów 105. Kresowego Szpitala Wojskowego z Przychodnią SPZOZ w Żarach”, prowadzonego z wyłączeniem stosowania przepisów ustawy z dnia 11 września 2019 roku Prawo zamówień publicznych z uwagi  na wartość zamówienia. 
Ja/my niżej podpisany/ni:
...............................................................................................................................................................
(nazwisko i imię)
działając w imieniu i na rzecz wykonawcy:
...............................................................................................................................................................
(nazwa i adres firmy)
...............................................................................................................................................................,
będący należycie upoważniony (upoważniony na piśmie* /wpisany w rejestrze*) do reprezentowania przeze mnie Wykonawcy Oświadczam/my, że: 
A. [bookmark: _Hlk86232820]Wobec Wykonawcy zachodzą podstawy do wykluczenia z udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego (postawić znak „X” przy właściwej odpowiedzi): 

[bookmark: _Hlk86232796] TAK  NIE

B. [bookmark: _Hlk86232734]Spełniam/y warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w zakresie: 
1. Zdolności do występowania w obrocie gospodarczym 
1. Uprawnień do prowadzenia określonej działalności gospodarczej lub zawodowej, o ile wynika to z odrębnych przepisów 
1. Sytuacji ekonomicznej lub finansowej 
1. [bookmark: _Hlk74572848]Zdolności technicznej lub zawodowej 
             (postawić znak „X” przy właściwej odpowiedzi):

TAK  NIE
[bookmark: _Hlk84332218]Oświadczam/y, że wszystkie informacje podane w powyższym oświadczeniu są aktualne, dokładne i zgodne z prawdą oraz że zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji. 

[bookmark: _Hlk61611480]Data, miejscowość oraz podpis(-y): 		[………………………………………]
*niepotrzebne skreślić
Strona 1 z 1
