znak sprawy: DGI.26.1.2021


Załącznik nr 5 do SWZ 
Wykonawca:                                                              
	……………………………………                              	 
	……………………………………                              	 
	……………………………………                             	 
(pełna nazwa/firma/imię i nazwisko, adres)                                    


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY / podmiotu trzeciego* 
O AKTUALNOŚCI INFORMACJI ZAWARTYCH W OŚWIADCZENIU, O  KTÓRYM MOWA  
W ART. 125 UST. 1 USTAWY ZŁOŻONYM WRAZ Z OFERTĄ 
W związku ze złożeniem oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Dostawa systemu audioprzewodników wraz z  osprzętem i oprogramowaniem dla Muzeum Inżynierii Miejskiej w Krakowie” 
Ja niżej podpisany 
 ______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________działając w imieniu i na rzecz  
_____________________________________________________________________________________ ______________________________________________________________________________________Świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia, oświadczam, że: 
 
1) * aktualne są informacje zawarte w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust 1 ustawy Pzp, w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania, o których mowa w art. 108 ust. 1  oraz art. 109 ust. 1 pkt. 7 ustawy Pzp, złożonym wraz z ofertą; 
2) * następujące informacje zawarte przeze mnie w oświadczeniu, o którym mowa art. 125 ust. 1 ustawy Pzp, w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania, o których mowa w art. 108 ust. 1  oraz art. 109 ust. 1 pkt. 7 ustawy Pzp, złożonym wraz z ofertą, są nieaktualne w następującym zakresie ………………………. (podać mającą zastosowanie podstawę prawną wykluczenia spośród wymienionych powyżej w art. 108 ust. 1 oraz 109 ust. 1 pkt 7). 
 
*niepotrzebne skreślić 
 
 UWAGA: DOKUMENT NALEŻY OPATRZYĆ KWALIFIKOWANYM PODPISEM ELEKTRONICZNYM LUB PODPISEM ZAUFANYM LUB PODPISEM OSOBISTYM 
 
 DOKUMENT SKŁADANY NA WEZWANIE. 
 

