Wzor oswiadczenia zatgcznik nr 9 do SIWZ
Nr sprawy OP/ZP/2/2020

" nazwa wykonawcy (firma) / piecze¢ adresowa wykonawey

nr KRS / miejsce wpisu do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

dotyczgce przestanki wykluczenia z postepowania - art. 24 ust. 1 pkt 15
ustawy z dn. 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych.

Przystepujgc do postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego w sprawie nr OP/ZP/2/2020
na wykonanie ustugi wywozu statych odpadéw komunalnych, wtasciwej dla cze$é nr .........."
zamowienia prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego przez Miasto Katowice — Zaktad
Targowisk Miejskich w Katowicach:

0J Oswiadczam, ze wobec podmiotu, ktéry reprezentuje, nie wydano prawomocnego wyroku sgdu
lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkdw, optat lub sktadek
na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne. ?

[J Oswiadczam, ze wobec podmiotu, ktéry reprezentuje, wydano prawomocny wyrok sadu lub
ostateczng decyzje administracyjng o zaleganiu z uiszczaniem podatkow, optat lub sktadek na
ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne. Réwnoczesnie zatgczam dokumenty potwierdzajgce
dokonanie ptatnosdci tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub
zawarcie wigzgcego porozumienia w sprawie sptaty tych naleznosci.?
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/m/ona nazWiské / podp/sy 0séb (osob'}./)' ;
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