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Załącznik numer 10 do SIWZ 
 

Zamawiający: 

Vistula-Park Świecie Sp. z o.o. 

ul. Sienkiewicza 3 

86-100 Świecie 

Dane Wykonawcy: 

)))))))))))))))) 

)))))))))))))))) 

(pełna nazwa/firma i adres Wykonawcy) 

Oświadczenie Wykonawcy  

o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji 

administracyjnej o zaleganiu z uiszczeniem podatków, opłat lub składek na 

ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne 
 

 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 

„Świadczenie kompleksowych usług ratownictwa wodnego w obiekcie Parku 

Wodnego w Świeciu”, numer sprawy: VPS.PN.1.2018 
 

 

prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego przez Vistula-Park Świecie Sp. z o.o. 

z siedzibą w Świeciu (86-100), ul. Sienkiewicza 3, oświadczam, że: 
 

□ 1 nie wydano wobec nas żadnego prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji 

administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia 
społeczne lub zdrowotne 

□ 7 wydano wobec nas prawomocny wyrok sądu* lub ostateczną decyzję administracyjną* 

o zaleganiu z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne lub 
zdrowotne* 
))))))))))))))))))))))))))))))))))))))))))))))))) 

(wpisać sygnaturę wyroku/numer decyzji administracyjnej, datę wydania, czego dotyczy) 
 

W przypadku zaznaczenia pkt 2 należy dołączyć dokumenty potwierdzające dokonanie płatności tych należności wraz 
z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wiążącego porozumienia w sprawie spłat tych należności. 
 

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem /potwierdzamy własnoręcznymi podpisami, 
świadom/świadomi odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu Karnego. 
 

))))).)))).  
   (miejscowość, data)  
                  )))))))))).))))))))) 

            (podpis/y osoby lub osób uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy 
                      na podstawie właściwego rejestru lub pełnomocnictwa) 

* - niepotrzebne skreślić 
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   - proszę postawić znak „X” przy właściwym wyborze albo niepotrzebne skreślić 


