-WZOR -

OSWIADCZENIE
o braku podstaw do wykluczenia z postepowania
w okolicznosciach, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamoéwien publicznych

(tekst jednolity — Dz. U. z 2013 r., poz. 907, ze zmianami)
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Ubiegajac sie o zaméwienie publiczne nr MS-ZP-EG-333-55/15, ktdrego przedmiotem jest $wiadczenie ustug
obejmujgcych: ]
»KWALIFIKOWANA OCHRONE FIZYCZNA OSOB | MIENIA MUZEUM SLASKIEGO
W KATOWICACH | KONWOJOWANIE”

Oswiadczam/y, ze nie podlegam/y wykluczeniu z postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego, gdyz nie
zachodzag w stosunku do mnie/nas przestanki okreslone w art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
zamowien publicznych (tekst jednolity — Dz. U. z 2013 r., poz. 907, ze zmianami).

data i czytelny podpis lub podpis na pieczeci imiennej osoby upowaznionej
do sktadania o$wiadczen w imieniu Wykonawcy



