	Załącznik nr 4 do SIWZ

	OŚWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA I SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU


	Sztuczne zasilanie brzegu Półwyspu Helskiego na km H 0,0 – 23,5
Nr sprawy: ZP-MP-3800-56/18

	działając w imieniu Wykonawcy: ……………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………

 (podać nazwę i adres Wykonawcy)

	Oświadczam, że na dzień składania ofert nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 oraz na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 8 ustawy pzp
oraz spełniam warunki udziału w postępowaniu w zakresie:
a) sytuacji ekonomicznej lub finansowej: tj. posiadania ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności związanej z przedmiotem zamówienia na sumę gwarancyjną co najmniej  5 000 000,00 PLN;
b) zdolności technicznej lub zawodowej – tj. wykonania w okresie pięciu lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia jest działalności jest krótszy – w tym okresie: co najmniej dwóch prac, (roboty budowlane/usługi) polegających na refulacji piaskiem morskim o wartości sumarycznej 5 000 000,00 PLN (słownie: pięć milionów złotych).


	Informacja w związku z poleganiem na zasobach innych podmiotów

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w rozdz. V SIWZ polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: ……………………………………………………………………………………………………………….

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

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu)

	Oświadczenie dotyczące podmiotu, na którego zasoby powołuje się wykonawca

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)                    nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia

	Oświadczenie dotyczące podwykonawcy niebędącego podmiotem, na którego zasoby powołuje się wykonawca

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….…………. (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG),                nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

	………………………………………………

pieczęć Wykonawcy
	.....................................................................................

Data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy


