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ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SWZ

OŚWIADCZENIE 

WYKONAWCÓW WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH SIĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA 
[bookmark: _Hlk205373918]składane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 1320 z późn.zm.)  - dalej jako: ustawa Pzp

UWAGA
Oświadczenie należy złożyć  wraz z ofertą.
 Oświadczenie należy złożyć tylko w przypadku gdy zachodzi przesłanka określona w art. 117 ust 4 ustawy pzp

Zamawiający: GMINA BIESIEKIERZ – CENTRUM USŁUG SPOŁECZNYCH 
                          W BIESIEKIERZU 
                          BIESIEKIERZ 13, 76-039 BIESIEKIERZ                       

Wykonawca:    ………………………………………………………………………………..
                         ………………………………………………………………………………..
                         ………………………………………………………………………………..
                Pełna nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG w zależności od podmiotu

Wykonawca:    ………………………………………………………………………………..
                         ………………………………………………………………………………..
                         ………………………………………………………………………………..
                Pełna nazwa/firma, adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG w zależności od podmiotu


Reprezentowani przez: .……………………………………………………………………...
                  Imię, nazwisko, stanowisko

Podstawa do reprezentacji:……………………………………………………………………

My Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia publicznego pn.: „Organizacja zajęć aktywizujących w CAiWS w Starych Bielicach w ramach Programu Fundusze Europejskie Dla Pomorza Zachodniego 2021-2027 współfinansowanego ze środków EFS Plus”
oświadczam/y* że następujące usługi wykonają poszczególni Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia:
1. Wykonawca:   ………………………………………………………………..……………
                  ..............…………………………..…………………….………………….
[bookmark: _Hlk191967531]                                 (Pełna nazwa/firma, adres, REGON, NIP/PESEL, KRS/CEiDG w zależności od podmiotu)

      zrealizuje następujące zadania ………………………….……………………….…….….
      …………..…………………………………………….…………………………………..

2. Wykonawca:   …………………………………………………………….…..……………
                  ..............…………………………..………………….….………………….
                                    (Pełna nazwa/firma, adres, REGON, NIP/PESEL, KRS/CEiDG w zależności od podmiotu)

      zrealizuje następujące zadania ………...………………….……………………….…….….
…………..……………………………………………….…………………………………..  
3. Wykonawca:   ………………………………………………………………..…………...…
                  ..............…………………………..…………………….…………….….….
                                 (Pełna nazwa/firma, adres, REGON, NIP/PESEL, KRS/CEiDG w zależności od podmiotu)

      zrealizuje następujące zadania ………………………….………………………..……..….
…………..…………………………………………….………………………..…….……..

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.





Niniejsze oświadczenie należy opatrzyć
kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym 
lub podpisem osobistym przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia lub ustanowionego przez nich pełnomocnika umocowanego do reprezentowania Wykonawców wspólnie ubiegających się 
o udzielenie zamówienia.

*niepotrzebne skreślić

UWAGA:
1. W oświadczeniu należy wypełnić wszystkie pola, jeśli jakaś część oświadczenia nie dotyczy podmiotu składającego oświadczenie: proszę wpisać, że „nie dotyczy”.
2. Dokument składany przez każdego wykonawcę wspólnie ubiegającego się o udzielenie zamówienia,
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