
Fundusze Unia EuropejskaEuropejskie ~zow~ze. 
Europejski Fundusz Sprneczny 

Program Regionalny serce Polski 

Za1ctcznik nr 4a do SIWZ 

ZamawiajctCY: 

(pelna nazwa/firma, adres) 

Wykonawca: 

(pelna nazwa/firma, adres, w zaleinosci od 
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

(imi~, nazwisko, stanowisko/podstawa do 
reprezentacji) 

Oswiadczenie wvkonawcy 

DOTYCZACE PRZEStANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA 

Na potrzeby post~powania 0 udzielenie zam6wienia publicznego pn. 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja ustug szkoleniowych, kursow 
zawodowych i ustug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziej'l na 

sukces" 

oswiadczam, co nast~puje: 

Oswiadczam, ie nie podlegam wykluczeniu z post~powania w okolicznosciach wskazanych w pkt 

8.1. SIWZ 

....................... (miejscowosc), dnia .................... r. 


Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspotfinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


as IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia Europejska(!)l.tzowsze.Europejskie 
Europejski Fundusz Spcleczny 

Program Regionalny serce Polski 

(podpis) 

Oswiadczam, ie zachodzq w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z post~powania, 0 ktorych 

mowa w pkt ...................... SIWZ (podac majqCq zastosowanie podstaw~ wykluczenia sposrod wymienionych w pkt 

B.l.SIWZ). 

Jednoczesnie oswiadczam, ie w ZWiqZkU z ww. okolicznoSciq, podjqtem nast~pujqCe srodki 

naprawcze: ............................................................................................................................... . 

....................... (miejscowosc)/ dnia ...................... r. 


(podpis) 

Oswiadczam, ie wszystkie informacje podane w powyiszych oswiadczeniach Sq aktualne 

i zgodne z prawdq oraz zostaty przedstawione z petnq swiadomosciq konsekwencji wprowadzenia 

zamawiajqcego w btqd przy przedstawianiu informacji. 

....................... (miejscowosc)/ dnia ...................... r. 


(podpis) 
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Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspOffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spofecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie wfqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia Eu ropejskaEuropejskie ~44ZQWS B. 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Zaf"cznik nr 4b do SIWZ 

(pelna nazwalfirma, adres) 

Podmiot, na zasobach ktorego polega Wykonawca: 

(pelna nazwalfirma, adres, w zalei.nosci od 
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

(imi~, nazwisko, stanowisko/podstawa do 
reprezentacji) 

Oswiadczenie podmiotu, na zasobach ktorego polega Wykonawca 

DOTYCZACE PRZESt.ANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA 

Na potrzeby post~powania 0 udzielenie zam6wienia publicznego pn. 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kursOw 
zawodowych i uslug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejCl na 

sukces" 

oswiadczam, co nast~puje: 

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z post~powania w okolicznosciach wskazanych w pkt 

8.1. SIWZ 

... ... ... . ... . . ........ (miejscowosc), dnia ..... . .. . ........... r. 


Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspotAnansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Sprnecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie w~qczenia spo~ecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia EuropejskaSZ8.Europejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

(podpis) 

Oswiadczam, ze zachodzq w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z post~powania, 0 kt6rych 


mowa w pkt ................ .. ... . SIWZ (podac majqCq zastosowanie podstaw~ wykluczenia sposr6d wymienionych w 


pkt 8. 1. SIWZ). 


Jednoczesnie oswiadczam, ze w ZWiqZkU z WW. okolicznosciq, podjq~em nast~pujqCe srodki 


naprawcze: 


......... . .... . ........ (miejscowosc), dnia ...................... r. 


(podpis) 

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w POwyzszych oswiadczeniach Sq aktualne 

i zgodne z prawdq oraz zosta~ przedstawione z pe~nq swiadomosciq konsekwencji 

wprowadzenia zamawiajqcego w b~qd przy przedstawianiu informacji. 

................. . .. ... (miejscowosc) , dnia ..... .............. ... r. 


(podpis) 

2 
Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspomnansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu SpOfecznego w 


ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 

Os IX Wspieranie wfqczenia spofecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze owSZ8. Unia EuropejskaEuropejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Za1ctcznik nr 4c do SIWZ 

Zamawiajctcy: 

(pelna nazwa/firma, adres) 

Wykonawca: 

(pelna nazwa/firma, adres, w zaleinosci od 
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

(imi~, nazwisko, stanowisko/podstawa do 
reprezentaC]i) 

Oswiadczenie wykonawcy 

DOTYCZACE SPEtNIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU 

Na potrzeby post~powania 0 udzielenie zamowienia publicznego pn. 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kursOw 
zawodowych i uslug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejCl na 

sukces" 

oswiadczam, CO nast~puje: 

Oswiadczam, ie spetniam warunki udziatu w post~powaniu okreslone przez zamawiajqcego 

w (wskazac 

dokument i wlasdwq jednostk~ redakcyjnq dokumentu, w ktorej okreslono warunki udzialu w post~powaniu). 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspoffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze 
Europejskie t.t%owS 8. Unia Europejska 

Europejski Fundusz Spoteczny 
Program Regionalny serce Polski 

....................... (miejscowosc), dnia ........ ... ......... r. 


(podpis) 

Oswiadczam, ie w celu wykazania spefniania warunkow udziafu w postE:powaniu, okreslonych 

przez zamawiajqcego w................. ....... .. ........ ... ........................................ (wskazac dokument i wlasciwq 

jednostk~ redakcyjnq dokumentu, w ktorej okreslono warunki udzialu w post~powaniu), polegam na zasobach 

nastE:pujqCego/ych podmiotu/ow: ........................ .. ....................................................... . 

................. , w nastE:pujqcym zakresie: ................... ............................ . 


(wskazac podmiot 

okreslic odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu - powielic w razie polegania na wi~kszej liczbie podmiotOw). 

....................... (miejscowosc), dnia .................... r. 


(podpis) 

Oswiadczam, ie wszystkie informacje podane w powyiszych oswiadczeniach Sq aktualne 

i zgodne z prawdq oraz zostafy przedstawione z pefnq swiadomosciq konsekwencji wprowadzenia 

zamawiajqcego w btqd przy przedstawianiu informacji. 

....................... (miejscowosc), dnia .................... r. 


(podpis) 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejCj na sukces" wsp6ffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie wtCjczenia spotecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia Europejska ~%e.Ellropejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

ZalClcznik nr 4d do SIWZ 

ZamawiajClCY: 

(pelna nazwa/firma, adres) 

Podmiot, na zasobach ktorego polega Wykonawca: 

(pelna nazwa/firma, adres, w za/einosci od 
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

(imi~, nazwisko, stanowisko/podstawa do 
reprezentacji) 

Oswiadcze1nie oodm,iotu, na zasobach ktorego polega Wykonawca 

DOTYCZACE SPEtNIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU 

Na potrzeby post~powania 0 udzielenie zamowienia publicznego pn. 

",,~rzygotowanie, przeprowadzenie i organizacja ustug szkoleniowych, kUrsOw 
zawodowych i ustug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejC1 na 

sukces" 

oswiadczam, co nast~puje: 

Oswiadczam, ie spetniam warunki udziatu w post~powaniu okreslone przez zamawiajqcego 

w (wskazac 

dokument i wlaSciwq jednostk~ redakcyjnq dokumentu, w ktarej okres/ono warunki udzialu w post~powaniu - wylqcznie w 

zakresie w Jakim wykonawca po/ega na zasobach podmiotu). 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspOffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Sprnecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie wfqczenia sprnecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia EuropejskaEuropejskie "zow~ 8. Europejski Fundusz Spoteczny 
Program Regionalny serce Polski 

....................... (miejscowosc), dnia .................... r. 


(podpis) 

Oswiadczam, ie wszystkie informacje podane w oswiadczeniu Sq aktualne 

i zgodne z prawdq oraz zostaty przedstawione z petnq sWiadomosciq konsekwencji wprowadzenia 

zamawiajqcego w btqd przy przedstawianiu informacji. 

....................... (miejscowosc), dnia .................... r. 


(podpis) 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspomnansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Sprnecznego w 

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, 


Os IX Wspieranie wfqczenia sprnecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze Unia EuropejskaEuropejskie ~..... 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Zalctcznik Nr 5 do SIWZ 

Dane Wykonawcy f 

WykonawcOw wyst~pujctcych wspolnie1

: 


ImiQ i nazwisko i flub nazwa 
(firma) Wykonawcy: 

Adres Wykonawcy: 
ulica, nr lokalu: 
kod, miejscowosc: 

WYKAZ WYKONANYCH ZAMOWIEN 

Ubiegajqc si~ 0 udzielenie zamowienia publicznego na: "Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja ustug szkoleniowych, kursow zawodowych i ustug 
doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" poniiej przedstawiam nast~pujqcy wykaz: 
Pouczenie: 
Art. 297 §1 kodeks karny: kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzqcej podobl'Tq dzialaln05c na 
podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujqcych srodkami publicznymi - kredytu, polyczki pien~ine.t po~czenia gwarancji akredytywy, dotacj~ 
subwencj~ potwierdzenia przez bank zobowiqzania wynikajqcego z po~czenia lub gwarancji lub podobnego swiadczenia pien~inego na okreSlony cel 
gospodarczy, elektronicznego instrumentu platniczego lub zamowienia publicznego, przedklada podrobiony, przerobiony, p05wiadczajqcy nieprawci:: albo 
nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne 05wiadczenie dotyczqce okoliczn05ci 0 istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia 
finansowego, instrumentu platniczego lub zamowienia, podlega karze pozbawienia woln05ci od 3 mies~cy do lat 5. 

I Jeieli oferta jest sktada przez Wykonawcow wspolnie ubiegajqcych siE;l 0 udzielnie zamowienia tabelE;l naleiy skopiowac odpowiednio 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspoffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa 
Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 

~ 




Fundusze Unia Europejska(W) sz •Europejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

0 1 2 3 6 7 8 

Lp. 

Nazwa wykonawcy 
zamowienia 

(podmiotu 
wykazujqcego posiadanie 

doswiadczen ia) 

Odbiorca 

(nazwa klienta, 
dla ktorego 
wykonano 

zamowienie) 

Opis zakresu zamowienia 

(tematyka, charakterystyka 
uczestnikow, zakres uslugi 

szkoleniowej/ kursu 
zawodowego/uslugi doradczej) 

Liczba godzin 
dydaktycznych 

Liczba 
uczestnikow 

Data 
wykonania 

(zakonczenia) 
uslugi 

szkoleniowej / 
kursu 

zawodowego 
/ uslugi 

doradczej 

1. 

2. 

3. 

4. 

Do wvkazu naleiy dofClCZYC dowody potwierdzajqce naleiyte wykonanie zamowien. Zaleca si~ na kaidym takim dokumencie jednoznacznie wskazanie, ktorego 
punktu w wykazie dotyczy dany dokument. 

Miejsce, data, podpis osobyj osob upowainionejjych do 
reprezentowania Wykonawcyj Wykonawcow 

wspolnie ubiegajqcych si~ 0 udzielnie zamowienia 

Projekt IIWZrost kompetencji nadziejq na sukces" wspotfinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spo!ecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa 

Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie w!qczenia spolecznego i walka z ubostwem. 


~ 




Fundusze Unia Europejska ~zowsze.
Europejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Zal"cznik nr 6 do SIWZ 
WYKAZ USt.UG 

stanowiacy podstawe do oceny ofertv w oparciu 0 krvterium "Do5wiadczenie Wykonawcy" 
Dotyczy post~powania 0 udzielenie zamowienia publicznego na: 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kursow zawodowych i uslug doradczych w projekcie "Wzrost 
kompetencji nadziej" na sukces" 

WYKONAWCA: 
ILp. I Nazwa(y) Wykonawcy(6w) Adres(y) Wykonawcy(6w) 

Sktadajqc ofert~ w ww. post~powaniu 0 udzielenie zamowienia publicznego przedstawiam( -V) wykaz wykonanych ustug (a przypadku swiadczen okresowych 
lub ciqgtych - wykonywanych) w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym 
okresie*: 

L.p. 

Przedmiot uslugi i jej opis 

Liczba 
uczestnikowI 
liczba godzin 

dydaktycznych 

Data wykonania 
uslugi 

Odbiorca Nazwa podmiotu 
ktory zrealizowal 

uslug~ 

1. 
2 
3 
4 
5. 
W zalaczeniu przedkladam/my dokumentv potwierdzajace nalezvte wykonanie wskazanych w tabeli powyzej uslug . 

..............................................,........... ,•.............. ,..._............... ...................................." ....... ,................... .
~...... 

(miejsce, data) (podpis reprezentantow Wykonawcy) 

Projekt "Wzrost kompetencji nadziejq na sukces" wspOffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu 

~ Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka z ubostwem. 



Fundusze Unia EuropejskaEuropejskie 
Europejski Fundusz Spo{eczny 

Program Regionalny serce Pol ski 

Zalclcznik Nr 7a do SIWZ 

OSWIADCZENIE1 

o posiadaniu uprawnien wymaganych w post~powaniu 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kursow 
zawodowych i uslug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejet na 

sukces" 

Oswiadczam, ie posiadam aktualny wpis do rejestru instytucji szkoleniowych 
prowadzonego przez Wojewodzki Urzqd Pracy w .. ........................... .. .. ... ....... ...... ...................... . 

(data) (podpis oraz piecz~c osoby 
uprawnionej) 

(piecz~c wykonawcy) 

I W przypadku wykonawcow wyst~pujqcych wspolnie o5wiadczenie sktada ten z wykonawcow ktory spetnia ww. warunek 

Projekt IIWZrost kompetencji nadziejq na sukces" wspOffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Sprnecznego w ramach Regionalnego 
Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia sprnecznego i walka z ubostwem. 



Fundusze Unia Europejska 44Z0WSZS.
Europejskie 
Europejski Fundusz Spoteczny 

Program Regionalny serce Polski 

Za1ilcznik Nr 7b do SIWZ 

OSWIADCZENIE2
) 

o posiadaniu uprawnien wymaganych w post~powaniu 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kursOw 

zawodowych i uslug doradczych w projekcie 


"Wzrost kompetencji nadziejil na sukces" 


1) Oswiadczam, ie posiadam uprawnienia do nadawania uprawnien indywidualnych w zakresie 
spawania metoda MAG -135 wedtug Wytycznych Instytutu Spawalnictwa w Gliwicach lub 
rownowaine uprawnienia ........ ................. .. ........... .. ...... (podac rodzaj, nazw~ uprawnien, 
instytucj~ certyfikujctcct). 

2) Oswiadczam, ie posiadam uprawnienia do realizacji kursu operatora wozka jezdniowego na 
podstawie Rozporzctdzenia Ministra Gospodarki z dnia 10 maja 2002 r w sprawie 
bezpieczenstwa i higieny pracy przy uiytkowaniu wozkow jezdniowych z nap~dem silnikowym 
(Dz. U. nr 70 poz. 650 z poin. zm.) wydane przez Urzctd Dozoru Technicznego. 

(data) (podpis oraz piecz?c osoby 
uprawnionej) 

(piecz?c wykonawcy) 

2) W Drzypadku ady warunki posiadania uDrawnien spelnia Podwvkonawca Wykonawcy oswiadczenie sklada ten 
Podwykonawca. W wypadku ady poszczegolne warunki wymienione w niniejszvm formularzu spelniaja roini 
Podwykonawcy oSwiadczenie nale*" zlo*"c w ten sposob, ie kaidy z podwykonawcow sklada oswiadczenie w 
odniesieniu do tych lub teao warunku, ktorv spelnia. W tym celu naleZy kaidorazowo dokonac modyfikacji 
formularza DOprzez u5uniecie odpowiednich oswiadczen. 

Projekt "Wzrost kompetencjl nadziejq na sukces" wsp6ffinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu sprnecznego w ramach Regionalnego 

Programu Operacyjnego Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, Os IX Wspieranie wtqczenia sprnecznego i walka z ubostwem. 




Fundusze 
Europejskie ~zows 8. Unia Europejska 

Europejski Fundusz Spoteczny 
Program Regionalny serce Polski 

Zalctcznik nr 8 do SIWZ 

Oswiadczenie 0 przynaleznosci lub braku przynaleznosci do grupy kapitalowej1 

My, nizej podpisani, dziatajqc w imieniu i na rzecz: 

(nazwa /firma/ i adres Wykonawcy) 

Niniejszym, po zapoznaniu si~ z listq Wykonawc6w, kt6rzy ztozyli w oferty w post~powaniu 0 

udzielenie zam6wienia na 

"Przygotowanie, przeprowadzenie i organizacja uslug szkoleniowych, kurs6w 
zawodowych i uslug doradczych w projekcie "Wzrost kompetencji nadziejct na sukces" 

oswiadczamy, ze 

* nie nalezymy do grupy kapitatowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 
o ochronie konkurencji i konsument6w (Dz. U. z 2007 r., Nr 50, poz. 331 ze zm.) z zadnym z tych 
Wykonawc6w 

*nalezymy do grupy kapitatowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 
o ochronie konkurencji i konsument6w (Dz. U. z 2007 r., Nr 50, poz. 331 ze zm.) z nast~pujqcym/mi 
Wykonawcq/ami: 

* 

* Wraz z oswiadczeniem sktadamy w zatqczeniu dokumenty I informacje potwierdzajqce, ze 
powiqzania z innym wykonawcq nie prowadzq do zakt6cenia konkurencji w post~powaniu . 

.. . .. .. . . . . . . .. . . .. . . . . (miejscowos6), dnia .... ... .. ........ ... r. 


(podpis) 

" - skreslic niewlasciwe 
** - wskazac nazw~ (firm~ ) Wykonawcyl6w, kt6rylrzy zlotyilli oferty w niniejszym post~powaniu i z kt6rymlmi 
Wykonawca skladajqcy oswiadczenie nalety do tej samej grupy kapitalowej 

Art. 4 pkt 14) ustawy z dnia 161utego 2007 r. 0 ochronie konkurencji i konsument6w (Oz. U. z 2007 r., Nr 50, poz. 
331 ze zm.) - pod poj~ciem grupy kapitalowej nalety rozumiec wszystkich przedsi~biorc6w, kt6rzy Sq 
kontrolowani w spos6b bezposredni lub posredni przez jednego przedsi~biorc~, w tym r6wniet tego 
przedsi~biorc~. 

1 Wykonawca sklada oswiadczenie w terminie 3 dni od zamieszczenia przez Zamawiajqcego na stronie 
intemetowej informacji wskazanych w pkt 14.5 SIWZ. 

Projekt IIWZrost kompetencji nadziejq na sukces" wsp6tfinansowany ze srodk6w Europejskiego Funduszu spotecznego w ramach 
Regionalnego Programu Operacyjnego WOjew6dztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020, OS IX Wspieranie wtqczenia spotecznego i walka 

z ub6stwem. 


