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Znak sprawy: ZP OA.26.3.2024.MD 
 
Wykonawca: 

 

……………………………………

…………………………………… 
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od 
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  

reprezentacji) 

Zamawiający: 

Powiatowy Urząd Pracy 

ul. Partyzantów 21 

42-300 Myszków 

 

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r.  

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),  

 

DOTYCZĄCE PODSTAW WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA 

 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.: „Kompleksowa 

dostawa, obejmująca sprzedaż i świadczenie usług dystrybucji gazu ziemnego 

wysokometanowego typu E do budynku przy ulicy Partyzantów 21 w Myszkowie, 

stanowiącego własność Powiatu Myszkowskiego, będącego w zarządzie Powiatowego 

Urzędu Pracy w Myszkowie”, prowadzonego przez Powiatowy Urząd Pracy w Myszkowie 

oświadczam, co następuje: 

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY: 

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  

art. 108 ust. 1 ustawy Pzp. 

2. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  

art. 109 ust. 1 pkt. 4 ustawy Pzp.* 

3. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  przesłanek 

wskazanych w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022r. o szczególnych 

rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz 

służących ochronie bezpieczeństwa narodowego. 

4. Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania 

na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę 

wykluczenia spośród wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt. 1, 2, 5 lub art.. 109 ust. 1 

pkt. 4 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na 

podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:  

(procedura sanacyjna – samooczyszczenie): 

…………………………………………………………………………………………

Wyjaśniam fakty i okoliczności, o których mowa w art. 110 ust. 2 pkt. 2 ustawy Pzp: 
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………………………………………………………………………………………… 

Podjąłem następujące kroki, o których mowa w art. 110 ust. 2 pkt. 3 ustawy Pzp 

………………………………………………………………………………….……..* 

 *niewłaściwe skreślić    

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI: 
 

1. Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i 

zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji 

wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji. 

2. Jednocześnie wskazuję źródła informacji dotyczących mojej/naszej działalności pod 

następującymi adresami internetowymi ogólnodostępnych i bezpłatnych baz danych: 
1
 

 https://ekrs.ms.gov.pl/web/wyszukiwarka-krs/strona-glowna/index.html (KRS) 

 https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx (CEIDG) 

 innej: __________________________ (należy wskazać jeżeli dotyczy) 

 

    

…………………………….                                                 ………………….……………………                                                                                         

                       ( data)                                                                                (podpis osoby uprawnionej  

           do reprezentowania Wykonawcy) 

 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU: 

 

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY: 

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego 

w Ogłoszeniu o zamówieniu oraz w Rozdziale 4 Specyfikacji Warunków Zamówienia. 

INFORMACJA NA TEMAT POLEGANIA NA ZDOLNOŚCIACH INNYCH 

PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu potwierdzenia spełnienia warunków udziału w postępowaniu, 

określonych przez Zamawiającego w ogłoszeniu o zamówieniu oraz w Rozdziale IV 

Specyfikacji Warunków Zamówienia (zaznaczyć właściwy kwadrat), 

 polegam na zasobach innego/ych podmiotu/ów * 

 nie polegam na zasobach innego/ych podmiotu/ów *. 

Nazwa i adres podmiotu/ów: 

………………………………………………………………………………………………… 

 

…………………………….                                                 ………………….……………………                                                                                         

                       ( data)                                                                                (podpis osoby uprawnionej  

           do reprezentowania Wykonawcy) 
 

 

Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym  

lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. 

Zamawiający zaleca przed podpisaniem zapisanie dokumentu w formacie PDF. 

 

                                                           
1
 zaznaczyć właściwe 


