Załącznik nr  3  do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia - postępowanie A120-211-59/17/ZZ



Oświadczenie

o braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 23
                          do postępowania o zamówienie publiczne na:

usługę konserwacji i obsługi systemów bezpieczeństwa pożarowego w obiektach Uniwersytetu Gdańskiego, według części:

I część* – konserwacja i obsługa serwisowa systemów sygnalizacji pożaru (SSP), dźwiękowych systemów ostrzegawczych (DSO), systemów zapobiegania zadymianiu (SZZ), oraz drzwi p.poż., 

II część* – konserwacja i obsługa serwisowa systemów sygnalizacji pożaru (SSP), dźwiękowych systemów ostrzegawczych (DSO), systemów zapobiegania zadymianiu (SZZ), oraz drzwi i bram p.poż.,
III część* – konserwacja i obsługa serwisowa systemów gaszenia gazem (SGG) 
i systemów gaszenia aerozolem (SGA).
*odpowiednio skreślić w zależności do której części Wykonawca przystępuje
** FORMCHECKBOX 
   Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015r. poz. 2164 z późn. zm.)  tj. nie należę do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jednolity Dz. U. z 2015r. poz.184 z późn. zm.).
** FORMCHECKBOX 
   Oświadczam, że należę do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r.  o ochronie konkurencji i konsumentów.

 ** FORMCHECKBOX 
  W skład tej samej grupy kapitałowej nie wchodzi żaden z Wykonawców biorących udział            w ww.  postępowaniu poprzez złożenie odrębnej oferty.
** FORMCHECKBOX 
  W skład tej samej grupy kapitałowej wchodzi następujący Wykonawca, który bierze udział           w ww.  postępowaniu, złożył odrębną ofertę (podać nazwę tego Wykonawcy)           ……………………………………………………………………………………………………….
 
Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym  Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.

…………………………        
                   ………..…………………………………………..

             Data

                                   pieczątka i czytelny podpis Wykonawcy

** Uwaga: w odpowiednim kwadracie proszę zaznaczyć znakiem X
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