Załącznik nr 1 do SWZ
Formularz oferty
…………………………………………………………………………………………………………………….…………
(nazwa Wykonawcy)
………………………………………………………………………………………………………………………………
(adres Wykonawcy)
REGON lub NIP: ………………………..  e-mail ……………………….. tel. ………………………..
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie podstawowym bez negocjacji pn. Świadczenie usług hotelarskich (nocleg 
ze śniadaniem, obiad, obiadokolacja, kolacja, przerwa kawowa, sale szkoleniowe) 
na potrzeby organizacji szkoleń przez Krajową Szkołę Sądownictwa i Prokuratury 
- Znak sprawy: BA-X.2611.8.2023, ja/my niżej podpisany/i: 
	
(imię i nazwisko osoby podpisującej ofertę)
działając w imieniu i na rzecz:
	
	
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców); w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy (firmy) i dokładne adresy wszystkich podmiotów składających wspólną ofertę)

1. Składamy ofertę na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i oświadczamy, że wykonamy go na warunkach w niej określonych.
1. Oświadczamy, że naszym pełnomocnikiem dla potrzeb niniejszego zamówienia jest: 
	
(wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę)
1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z warunkami i na zasadach zawartych w dokumentach zamówienia za cenę:
(Wykonawca wypełnia poniższe tabele tylko dla części, na którą/które składa ofertę).
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	Część nr 1: Warszawa -1

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………

	318
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	348
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	318
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	348
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	120
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 1 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 2: Warszawa -2

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	180
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	[bookmark: _GoBack]273
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	180
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	273
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	84
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 2 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 3: Warszawa -3

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	180
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	273
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	180
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	273
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	84
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 3 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 4: Warszawa -4

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	207
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	342
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	207
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	342
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	60
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 4 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 5: Kraków

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………

	212
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	232
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	212
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	232
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	80
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 5 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 6: Gdańsk -1

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	212
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	232
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	212
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	232
	osobodzień
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	80
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 6 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 7: Lubin -1

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………

	204
	osobodoba
	
	

	2
	Kolacja
	
	204
	osobodzień
	
	

	Cena oferty w części 7 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 8: Gdańsk -2

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	108
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	108
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	108
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	162
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 8 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł



	Część nr 9: Katowice

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	106
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	106
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	106
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	159
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 9 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 10: Kołobrzeg

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	106
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	106
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	106
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	159
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 10 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 11: Łódź

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	106
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	106
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	106
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	159
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 11 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 12: Olsztyn

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	116
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	116
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	116
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	174
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną 2 sale do 30 os.  
	
	16
	godzina
	
	

	6
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną 1 sala do 58 os.
	
	4
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 12 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 13: Poznań

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	110
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	110
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	110
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	165
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 13 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 14: Toruń

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	108
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	108
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	108
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	162
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 14 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł



	Część nr 15: Wrocław

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	106
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	106
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	106
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	159
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 15 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł

	Część nr 16: Zakopane

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego obiektu / (ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D* kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	106
	osobodoba
	
	

	2
	Obiad 
	
	106
	osobodzień
	
	

	3
	Kolacja
	
	106
	osobodzień
	
	

	4
	Przerwa kawowa
	
	159
	osoba
	
	

	5
	Wynajem sal szkoleniowych wraz z obsługą techniczną 
	
	12
	godzina
	
	

	Cena oferty w części 16 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł



	Część nr 17: Lublin-2

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Nazwa oferowanego 
obiektu /(ilość gwiazdek)/ adres
	Ilość
	Jednostka miary
	Cena 
jednostkowa brutto [w zł]
	Łączna wartość brutto
[w zł] kol. D * kol. F

	A
	B
	C
	D
	E
	F
	G

	1
	Nocleg ze śniadaniem
	nazwa oferowanego obiektu: 
………………………………
ilość gwiazdek:
………………………………
adres: 
………………………………
	78
	 osobodoba
	
	

	2
	Obiadokolacja
	
	78
	osobodzień
	
	

	Cena oferty w części 17 (suma łącznych wartości brutto)
	…………………….. zł



1. Dane do kryterium oceny ofert część 1-7
Oświadczamy, iż zgodnie z wymaganiami określonymi w rozdziale 14 ust. 2 pkt. 1 ppkt.2 SWZ w realizacji zamówienia  dla części 1-7 będzie uczestniczyć osoba:
a) bezrobotna w rozumieniu ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia  i instytucjach rynku pracy; lub;
b) poszukująca pracy, niepozostająca w zatrudnieniu lub niewykonująca innej pracy zarobkowej, w rozumieniu ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy; lub
c) usamodzielniana, o której mowa w art. 140 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej; lub
d) młodociana o której mowa w przepisach prawa pracy, w celu przygotowania zawodowego; lub
e) niepełnosprawna w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych; lub
f) 
g) inna osoba niż określone w literze a-e, o której mowa w ustawie z dnia 13 czerwca 2003 o zatrudnieniu socjalnym (Dz.U. 2020 r. poz. 176) lub we właściwych przepisach państw członkowskich Unii Europejskiej lub Europejskiego Obszaru Gospodarczego; lub
h) do 30. roku życia oraz po ukończeniu 50. roku życia, posiadająca status osoby poszukującej pracy, bez zatrudnienia.
zatrudniona na podstawie umowy o pracę lub umowy cywilno-prawnej w każdym 
z terminów określonych w załączniku nr 2 do SWZ (OPZ  dla części 1-7), która będzie wykonywać bezpośrednie czynności związane z realizacją usługi tj. w szczególności w charakterze pomocy kucharz/ kucharka, i/lub kelner/kelnerka i/lub osoby zajmującej się pomocą techniczną i/lub osoby sprzątającej. 
Zaznaczyć poniżej odpowiednio znakiem „x”
	Nr części
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	TAK
	
	
	
	
	
	
	

	NIE
	
	
	
	
	
	
	



	LICZBA W/W OSÓB
 (Wykonawca otrzyma 10 punktów za jedną osobę, 20 punktów za dwie i więcej osób) 
	


 
1. Dane do kryterium oceny ofert część 8 -16
	Nr części
	Kryterium oceny ofert

	Deklaracja Wykonawcy

	8
	Kawa (część składowa każdego posiłków) będzie posiadać etykietę (certyfikat) Fairtrade lub inną równoważną etykietę(certyfikat).


	TAK/ NIE* -*Niepotrzebne skreślić

	9
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	10
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	11
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	12
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	13
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	14
	
	TAK/ NIE* - *Niepotrzebne skreślić

	15
	
	TAK/ NIE* -*Niepotrzebne skreślić

	16
	
	TAK/ NIE* -*Niepotrzebne skreślić



1. Dane do kryterium oceny ofert komfort w pokojach dla części 17
	Komfort w pokojach: zakwaterowanie uczestników szkolenia w pokojach spełniających kryterium oceny ofert komfort w pokojach

	TAK*
*Niepotrzebne skreślić
	NIE* 
-*Niepotrzebne skreślić



1. Termin wykonania zamówienia, warunki płatności zgodnie z dokumentami zamówienia.
1. Podwykonawcy/om powierzymy następującą część/części zamówienia (jeżeli dotyczy):
…………………………………………………………………………………………………
1. Niniejszym wskazujemy nazwę/y, (firmę/y) podwykonawcy/ów, któremu/którym zamierzamy powierzyć wykonanie części zamówienia: …………………………………………………………………………………………………
1. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego 
w przedmiotowym postępowaniu.
1. Oświadczamy, że cena oferty obejmuje wszelkie koszty i składniki związane 
z wykonaniem zamówienia wynikające wprost z opisu przedmiotu zamówienia 
i projektowanych postanowień umowy (wzoru umowy), jak również w nich nie ujęte, 
a bez których nie można zrealizować przedmiotu zamówienia.
1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte, w szczególności zapoznaliśmy się z projektowanymi postanowieniami umowy (wzorem umowy), określonymi w Specyfikacji Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego oraz na warunkach określonych w Specyfikacji Warunków Zamówienia.
1. Uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w Specyfikacji Warunków Zamówienia.
1. Rodzaj Wykonawcy: 
- mikroprzedsiębiorstwo,  
- małe  przedsiębiorstwo,  
- średnie  przedsiębiorstwo,  
- jednoosobowa  działalność  gospodarcza,  
- osoba  fizyczna  nieprowadząca działalności gospodarczej, 
- inny rodzaj …………….. *
* - niepotrzebne skreślić
1. Znając treść przepisu art. 297 §1 Kodeksu Karnego: 
„Kto, w celu uzyskania dla siebie lub kogo innego, od banku lub jednostki organizacyjnej prowadzącej podobną działalność gospodarczą na podstawie ustawy albo od organu lub instytucji dysponujących środkami publicznymi – kredytu, pożyczki pieniężnej, poręczenia, gwarancji, akredytywy, dotacji, subwencji, potwierdzenia przez bank zobowiązania wynikającego z poręczenia lub z gwarancji lub podobnego świadczenia pieniężnego na określony cel gospodarczy, instrumentu płatniczego lub zamówienia publicznego, przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania wymienionego wsparcia finansowego, instrumentu płatniczego lub zamówienia podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.”
oświadczamy, że dane zawarte w ofercie, dokumentach i oświadczeniach są zgodne ze stanem faktycznym.
1. Do oferty dołączamy następujące oświadczenia i dokumenty:
14. Oświadczenie wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu z postępowania,
14. KRS/CEIDG (jeżeli dotyczy),
14. Pełnomocnictwo (jeżeli dotyczy),
14. ..................................................................................
14. ..................................................................................
14. ..................................................................................
Kwalifikowany podpis elektroniczny, podpis zaufany lub podpis osobisty

Załącznik nr 4 do SWZ
Oświadczenie Wykonawcy
o niepodleganiu wykluczeniu z postępowania[footnoteRef:1] [1:  	W przypadku wspólnego ubiegania się o zamówienie przez wykonawców, oświadczenie składa każdy z wykonawców. Oświadczenia te potwierdzają brak podstaw wykluczenia z postępowania.] 

Nazwa i adres wykonawcy:
………………………………………………………………………….……………………………………………………
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Świadczenie usług hotelarskich (nocleg ze śniadaniem, obiad, obiadokolacja, kolacja, przerwa kawowa, sale szkoleniowe) na potrzeby organizacji szkoleń przez Krajową Szkołę Sądownictwa i Prokuratury - Znak sprawy: BA-X.2611.8.2023, oświadczam, co następuje:
1. Oświadczam, że nie później niż na dzień składania ofert nie podlegam wykluczeniu 
z postępowania na podstawie art. 108 ust. 1 oraz art. 109 ust. 1 pkt 1-4 ustawy 
z 11 września 2019 r. – Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 1170 ze zm.).
2. Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ………….[footnoteRef:2] ustawy Pzp (należy podać podstawę wykluczenia z art. 108 ust. 1, art. 109 ust. 1 pkt 1-4 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………… . [2:  	Brak wskazania art. na podstawie którego wobec Wykonawcy zachodzą podstawy wykluczenia, będzie traktowane przez Zamawiającego, że Wykonawca nie podlega wykluczeniu.] 

3. Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 129).
4. Wskazuję, że Zamawiający posiada lub może uzyskać dostęp do dokumentów na potwierdzenie umocowania do działania w imieniu Wykonawcy, prawidłowe i aktualne podmiotowe środki dowodowe, za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych, w szczególności rejestrów publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji działalności podmiotów realizujących zadania publiczne:
	
	Tak
	
	
	Nie
	
	



	LP.
	Nazwa oświadczenia lub dokumentu
	Adres bezpłatnej i ogólnodostępnej bazy danych/rejestru publicznego
	Dane umożliwiające dostęp do tych środków
[nr KRS albo NIP albo REGON itp.]

	1 
	KRS
	https://ems.ms.gov.pl
	

	2 
	CEIDG
	https://prod.ceidg.gov.pl
	

	3 
	[inny]
	
	


w dyspozycji Zamawiającego:
	LP.
	Nazwa oświadczenia lub dokumentu
	Dane umożliwiające dostęp do tych środków
[postępowanie, do którego został złożony podmiotowy środek dowodowy – nazwa, nr sprawy, nr ogłoszenia itp.]

	1 
	
	

	2 
	
	

	3 
	
	


5. Oświadczenie dotyczące podanych informacji
Oświadczam, że wszystkie informacje podane powyżej w oświadczeniu są aktualne na dzień składania ofert i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
Kwalifikowany podpis elektroniczny, podpis zaufany lub podpis osobisty
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