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Formularz oferty


FORMULARZ OFERTY

Państwowy Zespół Ludowy Pieśni i Tańca „Mazowsze” im. Tadeusza Sygietyńskiego
ul. Świerkowa 2, 05-805 Otrębusy

Nawiązując do ogłoszenia oraz treści Specyfikacji Warunków Zamówienia w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, prowadzonego w trybie podstawowym w oparciu o art. 275 pkt 1 
ustawy Pzp pn: świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE”


Ja / my niżej podpisani:
_________________________________________________________________________________________
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)
województwo: _________________________________________________________________________
NIP/KRS/REGON________________________________________________________________________
Kategoria przedsiębiorstwa Wykonawcy*: 
· mikro przedsiębiorstwem
· małym przedsiębiorstwem
· średnim przedsiębiorstwem
· dużym przedsiębiorstwem
*(wpisać: mikro, małe, średnie lub duże przedsiębiorstwo)
Na potrzeby odpowiedzi na to pytanie należy skorzystać z definicji zawartych w zaleceniu Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczącym definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich przedsiębiorstw (Dz. Urz. UE L 124 z 20.5.2003).
· Na kategorię przedsiębiorstw mikro, małych i średnich (MŚP) składają się przedsiębiorstwa, które zatrudniają mniej niż 250 osób, i których obroty roczne nie przekraczają 50 mln EUR, i/lub których roczna suma bilansowa nie przekracza 43 mln EUR.
· W kategorii MŚP, małe przedsiębiorstwo jest zdefiniowane jako przedsiębiorstwo zatrudniające mniej niż 50 osób, i którego obroty roczne i/lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 mln EUR.
· W kategorii MŚP, przedsiębiorstwo mikro jest zdefiniowane jako przedsiębiorstwo zatrudniające mniej niż 10 osób, i którego obroty roczne i/lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 mln EUR.

Podmiotowe środki dowodowe wymagane przez zamawiającego, są dostępne 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, pod poniższymi adresami internetowymi:
1)	..............................................................................................................................
2)	..............................................................................................................................
1. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie ze Specyfikacją Warunków Zamówienia.
2. OŚWIADCZAMY, że zgodnie z załączonym pełnomocnictwem Pełnomocnikiem do reprezentowania nas w postępowaniu lub reprezentowania nas w postępowaniu i zawarcia umowy jest:
_____________________________________________________________________________________
(Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę lub Wykonawcy, którzy w powyższym zakresie ustanowili pełnomocnictwo)
* niepotrzebne skreślić
3. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania. 
4. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się z „Informacją dotyczącą przetwarzania danych osobowych”.
5. 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 niniejszym postępowaniu.
6. ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do wykonania zamówienia w terminie określonym w SWZ.
7. OŚWIADCZAMY, że oferowany przedmiot zamówienia spełnia wymagania określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia, tj. w Opisie przedmiotu zamówienia, stanowiącym Załącznik nr 1 do SWZ i Specyfikacji technicznej, stanowiącej Załącznik nr 1A do SWZ określone 
8. OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia:
za CENĘ OFERTOWĄ:  ______________  netto w PLN, _______________ brutto w PLN.
(słownie:……………………………………………………… netto w PLN; ………………………………………… brutto w PLN)

W ZAKSIE KRYTERIUM ochrona imprezy masowej - zostanie przyznana w następujący sposób:
□   - obsługa 3 (1 impreza masowa = 1 umowa) imprez masowych powyżej 2000 osób każda w ostatnich 3 latach
□   - obsługa 1 imprezy masowej powyżej 2000 osób w ostatnich 3 latach
              Zamawiający wymaga razem z ofertą dołączenia referencji. 
W przypadku braku referencji wykonawca otrzyma 0 punktów.                                                             -                     należy zaznaczyć „X” 
9. AKCEPTUJEMY warunki płatności określone przez Zamawiającego w Projektowanych postanowieniach umowy.
10. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY samodzielnie / przy udziale Podwykonawców* 
* niepotrzebne skreślić
Podwykonawcy zostaną powierzone do wykonania następujące zakresy zamówienia:
_____________________________________________________________________________________
 (opis zamówienia zlecanego Podwykonawcy)
Podwykonawcą będzie: 
_____________________________________________________________________________________
 (wpisać nazwę i dane adresowe podmiotu, o ile są znane)
11. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Projektowanymi postanowieniami umowy, określonymi w Specyfikacji Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 
12. Oświadczam, iż nie zachodzą w stosunku do mnie / nas* podstawy wykluczenia, o których mowa w art. 5k Rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. U. UE. L. z 2014 r. Nr 229, str. 1 z późn. zm.), 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 (Dz.U. z 2022 r. poz. 835 ze zm.)
* niepotrzebne skreślić
13. Osobą odpowiedzialną za realizację umowy jest :
(imię, nazwisko)…………………………………………………………………………………..………….  
nr tel.: …………………………………………………………………………...………… 
adres e-mail:…………………………………………………………..………………….
14. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować do: 
Imię i nazwisko: __________________________________________________________________
Adres: ____________________________________________________________________________
Telefon: _______________________________    Adres e-mail: __________________________
15. ZAŁĄCZAMY do oferty następujące oświadczenia i dokumenty:
1. ________________________________
               _____________________________________
                                  (podpis Wykonawcy)

Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział I

Załącznik nr 3 do SWZ -
Oświadczenie Wykonawcy




Wykonawca/podwykonawca*: 
……………………………………………………………………………................. 
(pełna nazwa/firma) 
……………………………………………………………………………................. 
(adres)
……………………………………………………………………………................. 
(w zależności od podmiotu: NIP, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 
………………………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie Wykonawcy/ podmiotu udostępniającego zasoby/podwykonawcy*
składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. 
Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA 
ORAZ 
SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym w oparciu o art. 275 pkt 1 ustawy Pzp na: świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE” oświadczam, co następuje:

0. Przesłanki wykluczenia z postępowania
Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 108 ust. 1 ustawy Pzp.


___________________ (miejscowość), dnia ________________ r. 

								
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 ustawy Pzp).
Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 pkt 1 ustawy Pzp podjąłem następujące środki:
__________________________________________________________________________________________________________

Wyjaśniam fakty i okoliczności, o którym mowa w art. 110 ust. 2 pkt.  2 ustawy Pzp.:
__________________________________________________________________________________________________________
Podjąłem następujące kroki, o których mowa w art. 110 ust. 2 pkt.  3 ustawy Pzp.:
__________________________________________________________________________________________________________


											
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 przedstawianiu informacji.

___________________ (miejscowość), dnia ________________ r. 


__________________________________________
 (czytelny podpis upoważnionego przedstawiciela)     

Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III.
Nr zamówienia: xxxxx
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[bookmark: _Toc416760810][bookmark: _Toc459378262][bookmark: _Toc461746564]Załącznik nr 4 do SWZ-
Grupa kapitałowa
Wykonawca:
………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:
………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

Oświadczenie o braku o przynależności lub o przynależności do tej samej grupy kapitałowej, 
w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy z  dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych,
w postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym w oparciu o art. 275 pkt 1  ustawy Pzp na świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE”
oświadczam, że nie przynależę do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia. z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (t. j. Dz. U. z 2021 r. poz. 275), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę: 

[ …..] NIE, nie przynależę do żadnej grupy kapitałowej 
[ …..] TAK, przynależę do grupy kapitałowej  

W przypadku odpowiedzi twierdzącej:
Składam listę podmiotów, razem z którymi przynależymy do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (t. j. Dz. U. z 2021 r. poz. 275).

	Lp.
	Nazwa podmiotu
	Adres podmiotu

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	



Jednocześnie przedkładam następujące dokumenty lub informacje, potwierdzające przygotowanie oferty, oferty częściowej niezależnie od innego Wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
               ………………………………………
elektroniczny podpis  osoby/ osób
uprawnionych do wystąpienia w imieniu wykonawcy

Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III.





[bookmark: _Toc71113041]Załącznik nr 5 do SWZ -
Oświadczenie Wykonawcy

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

reprezentowany przez:
…………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

[bookmark: _Hlk66265905]Oświadczenie o aktualności informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy z  dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych   

Oświadczam, że informacje zawarte w oświadczeniu złożonym na druku stanowiącym Załącznik nr 4 do SWZ, w postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym w oparciu o art. 275 pkt 1 
ustawy Pzp na: świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE”
są aktualne w zakresie określonym art. 108 ust. 1 z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U. 2022 r. poz. 1710, ze zm.), 


							              …………………………………………
                                                                                                                                   			 elektroniczny podpis  osoby/ osób 
      uprawnionych do wystąpienia w imieniu wykonawcy

Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III.



Załącznik nr 6 do SWZ  

Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia:
………………………………….……………………………………………….
(pełna nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
………………………………….……………………………………………….
(pełna nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)


Oświadczenie Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia
składane na podstawie art. 117  ust. 4 ustawy z dnia 11 września 2019 r.
Prawo zamówień publicznych

DOTYCZĄCE DOSTAW, KTÓRE WYKONAJĄ POSZCZEGÓLNI WYKONAWCY

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym w oparciu o art. 275 pkt 1 ustawy Pzp na: świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE”, oświadczam, że:

• Wykonawca …………………………………………………………………………………………….... (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje: ………………………………………………………………………………………………………………….
• Wykonawca …………………………………………………………………………………………….... (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje: ………………………………………………………………………………………………………………….
• Wykonawca …………………………………………………………………………………………….... (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje: ………………………………………………………………………………………………………………….


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



Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III.


Załącznik nr 7 do SWZ

Wykonawca/podwykonawca1: 
……………………………………………………………………………................. 
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 
………………………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie Wykonawcy / podmiotu udostępniającego zasoby / podwykonawcy*
w zakresie braku podstaw do wykluczenia, o których mowa w art. 5k Rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. U. UE. L. z 2014 r. Nr 229, str. 1 z późn. zm.), 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 (Dz.U. z 2022 r. poz. 835 ze zm.)

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. na świadczenie usług w zakresie całodobowej ochrony osób i mienia dla PZLPiT „MAZOWSZE”, oświadczam, co następuje:

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE 
Wykonawcy podmiotu udostępniającego zasoby/podwykonawcy*:


Oświadczam, iż nie zachodzą w stosunku do mnie / nas* podstawy wykluczenia, o których mowa w art. 5k Rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. U. UE. L. z 2014 r. Nr 229, str. 1 z późn. zm.), 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 (Dz.U. z 2022 r. poz. 835 ze zm.)

* niepotrzebne skreślić




………………………………………… 
elektroniczny podpis Wykonawcy lub osoby/ osób uprawnionych do wystąpienia w imieniu wykonawcy


Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III.





Załącznik nr 8 do SWZ
Wykaz wykonywanych usług

Wykonawca/podwykonawca1: 
……………………………………………………………………………................. 
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 
………………………………………………………………………………………… 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)


WYKAZ WYKONANYCH USŁUG 

Nawiązując do ogłoszenia oraz treści specyfikacji warunków zamówienia w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, prowadzonego w trybie podstawowym bez negocjacji w oparciu o art. 275 pkt 1 ustawy Pzp 
oświadczamy, że wykonaliśmy lub wykonujemy, w ciągu ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres działalności jest krótszy - w tym okresie, następujące usługi:

	Lp.
	Nazwa i adres podmiotów, na rzecz których Wykonawca wykonał/wykonuje usługi 
	Przedmiot zamówienia
	Wartość brutto
	Data rozpoczęcia 
i zakończenia, (jeżeli zakończono)
	Źródło

	1.
	
	
	
	
	Zasoby własne/ Zasoby innych podmiotów *



* Niepotrzebne skreślić

Uwaga! Na potwierdzenie zrealizowania wykazanych powyżej usług, Wykonawca załączy dowody potwierdzające, że wykazane usługi zostały wykonane należycie. Dowodami, są referencje / protokoły odbioru bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz którego usługi były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze wykonawca nie jest w stanie uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.

Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ

Załącznik nr 9 do SWZ
Wykaz osób

WYKAZ OSÓB 

Nawiązując do ogłoszenia oraz treści Specyfikacji Warunków Zamówienia, prowadzonego w trybie podstawowym bez negocjacji w oparciu o art. 275 pkt 1 ustawy Pzp, oświadczamy, że dysponujemy nw. osobami: 
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Wymagania Zamawiającego
	Podstawa do dysponowania

	1.
	
	- aktualne zaświadczenie z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralności; 
- wpis na listę kwalifikowanych pracowników ochrony; 
- udokumentowane przeszkolenie z udzielania pierwszej pomocy przedmedyczne
	Zasoby własne/ Zasoby innych podmiotów *

	2.
	
	- aktualne zaświadczenie z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralności; 
- wpis na listę kwalifikowanych pracowników ochrony; 
- udokumentowane przeszkolenie z udzielania pierwszej pomocy przedmedyczne
	Zasoby własne/ Zasoby innych podmiotów



* Niepotrzebne skreślić
     UWAGA!  
Wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji innych podmiotów, musi udowodnić Zamawiającemu, że realizując zamówienie będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów, w szczególności przedstawiając zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia.

Dokument należy wypełnić elektronicznie. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu w formacie PDF (poprzez funkcję „zapisz jako” lub „drukuj”) i podpisanie kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ Rozdział III






Załącznik nr 10 do SWZ
Wykaz Wykonawców 
wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia 


Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia:
_____________________________________________________________________
 (pełna nazwa/firma, adres, województwo, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
_____________________________________________________________________
 (pełna nazwa/firma, adres, województwo, NIP/PESEL, KRS/CEiDG)


Oświadczenie Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia
składane na podstawie art. 117  ust. 4 ustawy z dnia 11 września 2019 r.
Prawo zamówień publicznych


DOTYCZĄCE USŁUG, KTÓRE WYKONAJĄ POSZCZEGÓLNI WYKONAWCY

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, niniejszym oświadczam / oświadczamy*, iż:

1/ Wykonawca ____________________________  (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje następujące usługi: _______________________________________________________________________
2/ Wykonawca ____________________________  (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje następujące usługi: __________________________________________________________________________
3/ Wykonawca ____________________________  (nazwa i adres Wykonawcy)
zrealizuje następujące usługi: __________________________________________________________________________


* Niepotrzebne skreślić


_______________________________
                                                                                                                                   			 elektroniczny podpis  osoby/ osób 
      uprawnionych do wystąpienia w imieniu wykonawcy
	
[bookmark: _GoBack]Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym. Zamawiający zaleca zapisanie dokumentu 
w formacie PDF. Zamawiający dopuszcza inne formaty plików i podpisów zgodnie z zapisami SWZ.


