Zatqgcznik nr 2A do SWZ z dnia 31.03.2025 r.

Zamawiajacy:

SP Z0OZ MSWiA

Centrum Rehabilitacji w Gérznie
Gorzno 63

64-120 Krzemieniewo

OSWIADCZENIE PODMIOTU UDOSTEPNIAJACEGO ZASOBY O SPELNIENIU WARUNKOW
UDZIALU W POSTEPOWANIU O ZAMOWIENIE PUBLICZNE

Przedmiot zamdwienia pn: ,,Przebudowa z rozbudowg i zmiang sposobu uzytkowania
budynku gospodarczego na potrzeby osrodka dziennego dla dzieci z zaburzeniami wieku
rozwojowego oraz dla oséb dorostych.”

Nazwa Wykonawcy: ROMARK SP. Z 0.0.
Adres Wykonawcy: UL. ZERKOWSKA 33, 63-040 NOWE MIASTO NAD WARTA
NIP/RESEL: 786 16 99 040

KRS/EEBG: 0000462637

Reprezentowany przez:
1. ROMAN NAROJCZYK — prezes Zarzadu

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa reprezentacji)
INFORMACIJA DOTYCZACA WYKONAWCY

Niniejszym oswiadczam, iz na dzien sktadania ofert spetniam warunki udziatu w
postepowaniu okreslone przez Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkéw Zamoéwienia i w
ogtoszeniu o zamdwieniu. W szczegodlnosci warunek posiadania zdolnosci zawodowej (pkt.
7.1.2.) — osoba z co najmniej 3 letnim doswiadczeniem posiadajgca uprawnienia budowlane w
specjalnosci instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urzadzen cieplnych, wentylacyjnych,
gazowych, wodociggowych i kanalizacyjnych bez ograniczen.



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACIJI

Niniejszym o$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg
aktualne i zgodne z prawdg oraz zostaly z petna Swiadomoscia konsekwencji prawnych
wprowadzenia Zamawiajgcego w bfad przy przedstawianiu informacji.

Roman

& Narojczyk
ROMARK 2025.04.17

Nowe Miasto nad Wartg, 17.04.2025 v, 142434+0200

(miejscowos¢, data) (podpis)

Uwaga:
Podmiot udostepniajgcy zasoby lub podwykonawca winien ztozy¢ oswiadczenie o spetnianiu

warunkéw udziatu w postepowaniu odpowiednio dla swojego zakresu.
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