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Załącznik Nr 4 do SWZ                                                                               
Oświadczenie Wykonawcy składane na podstawie art. 125 ust. 1 Ustawy Pzp dotyczące spełniania warunków udziału w postępowaniu
Dane Wykonawcy/Wykonawców składających ofertę:

Nazwa Wykonawcy: ………………………………………………………………………….

Adres Wykonawcy: …………………………………………………………………………...

NIP, REGON, KRS, PESEL:………………………………………………………………..

Tel./e-mail/skrzynka ePUAP:…………………………………………………………………
Reprezentowana/y przez: ……………………………………………………………………..

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.:

Usługa ochrony fizycznej obiektu, osób, mienia i terenu Domu Pomocy Społecznej          w Ostrowcu Św., os. Słoneczne 49  wraz z  obsługą portierni i zapewnieniem reakcji  grupy interwencyjnej w 2023 roku.
prowadzonego przez: Dom Pomocy Społecznej w Ostrowcu Św., os. Słoneczne 49, oświadczam co następuje: 
Informacje dotyczące Wykonawcy składającego ofertę: 

Oświadczam, że samodzielnie spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w SWZ oraz nie korzystam i nie będę korzystał z zasobów innego podmiotu w oparciu o art. 118 Ustawy Pzp.

...................................................., dnia ........................... r
                   (miejscowość)







...................................................................







         (podpisano elektronicznie)
Informacje w przypadku udostępnienia zasobów przez inny podmiot:

Oświadczam, że w zakresie spełniania warunków udziału w postępowaniu określonych przez Zamawiającego w SWZ w zakresie ………………..samodzielnie nie spełniam tam wskazanych wymagań i na podstawie art. 118 Ustawy Pzp będę korzystał z zasobów innego podmiotu.
Nazwa, adres, NIP/KRS/REGON/PESEL podmiotu udostępniającego: ……………………………………………………………………………………………….

...................................................., dnia ........................... r
                   (miejscowość)







...................................................................







               (podpisano elektronicznie)
Informacje w przypadku złożenia oferty wspólnej przez kilku Wykonawców

Oświadczamy, że spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w SWZ.
Nazwa, adres, NIP/KRS/REGON/PESEL podmiotów wspólnie składających ofertę: 

1. ………………………………………………………………………………………..

2. ………………………………………………………………………………………..

...................................................., dnia ........................... r
                   (miejscowość)







...................................................................







            (podpisano elektronicznie)
OŚWIADCZENIE  DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:
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 przedstawieniu informacji.

...................................................., dnia ........................... r
                   (miejscowość)







...................................................................







            (podpisano elektronicznie)
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