Zatgeznik nr 3 do
Ogtoszenia o zamdwieniu

Wykonawca:

..............................................................
..............................................................

(petna nazwa, adres)
Oswiadczenie Wykonawcy

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamowienia publicznego pn.

»Swiadczenie ustugi schronienia osabom bezdomnym z terenu miasta Starogard Gdariski”
nr ZP.272.2.0).2022

oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIE WYKONAWCY:

Oswiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie ustawy Prawo

zaméwien publicznych.

............................... {migjscowosd), dNia wcviveerreenrirerennnnnall

...........................................

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC;:

Oswiadczam, Ze wszystkie informacje podane w powyiszym oswiadczeniu sg aktualne
i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z peilng sSwiadomosciag konsekwencii
wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

............................... (miejscowosE), dNIa evvveervcverereerneeraendl

...........................................

(podpis)



Zatgcznik nr 4 do
Ogtoszenia 0 zamdwieniu

.........................................................................
.........................................................................

{Nazwa i adres Wykonawcy)
WYKAZ WYKONYWANYCH UStUG

Zgodnie ze zlozonym oéwiadczeniem o spetnieniu warunkéw udzialu w postepowaniu dotyczacym
ogtoszenia o zamowieniu pn.
»Swiadczenie ustugi schronienia osobom bezdomnym z terenu miasta Starogard Gdanski”
nr ZP.272.2.U.2022

przedktadam wykaz wykonywanych usfug potwierdzajacych wymagane doswiadczenie (potwierdzone
listami polecajacymi lub referencjami):

Lp. Nazwa postepowania | Miejsce wykonania Podmiot zlecajgcy Termin realizacji
zamdéwienia (data rozpoczecia
i zakofriczenia)
1.
2.

..........................................................................................................

(miejscowosc i data) {podpis i piecze¢ Wykonawcy)



