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            Pieczęć wykonawcy 






              miejscowość, dnia

O Ś W I A D C Z E N I E   

Przystępując do udziału w postępowaniu o zamówienie publiczne na zadanie: „Pomiar kontrolny polegający na odtworzeniu osnowy ewidencyjnej i przebiegu granic działek                w obrębie Chodów gmina Wartkowice, Powiat Poddębicki, woj. łódzkie” oświadczam,                   że nie podlegam wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 24 ust. 1 i ust. 2 ustawy z dnia  29.01.2004 r. – Prawo zamówień publicznych.
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                       (podpis wykonawcy)

