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z dnia 11.02.2026 r.
                                                                                            ZAMAWIAJACY

                                                                                            Centrum Usług Społecznych w Skawinie   
                                                                                            32- 050 Skawina, ul. Żwirki i Wigury 13
WYKONAWCA

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

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

(nazwa albo imię i nazwisko, siedziba albo miejsce zamieszkania i adres wykonawcy, NIP)

reprezentowany przez:

…………………………………………………

…………………………………………………
Oświadczenie Wykonawcy o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu

składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. - Prawo zamówień publicznych (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1320 z późn. zm.) zwanej dalej ustawą Pzp
w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego: 
Świadczenie usług fizjoterapeuty na rzecz podopiecznych Placówek dziennej opieki 

i aktywizacji osób starszych zlokalizowanych na terenie gminy Skawina

1st OŚWIADCZENIE O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU.
Oświadczam, że Wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w ogłoszeniu o zamówieniu oraz specyfikacji warunków zamówienia.
2nd INFORMACJA WYKONAWCY W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW:
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu określonych przez zamawiającego w ogłoszeniu o zamówieniu oraz specyfikacji warunków zamówienia polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów:
……………………………………………………………………………………………………….…
……………………………………………………………………………………………………….…
……………………………………………………………………………………………………….…,
w następującym zakresie:

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

.................................................................................................................................................
…………………………………………………………………………………………………………...
(należy wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu)
Zgodnie z art. 118 ust. 3, oaz 4 ustawy Pzp, wykonawca, który polega na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby, składa, wraz z wnioskiem o dopuszczenie do udziału w postępowaniu albo odpowiednio wraz z ofertą, zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji danego zamówienia lub inny podmiotowy środek dowodowy potwierdzający, że wykonawca realizując zamówienie, będzie dysponował niezbędnymi zasobami tych podmiotów. Zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby potwierdza, że stosunek łączący wykonawcę z podmiotami udostępniającymi zasoby gwarantuje rzeczywisty dostęp do tych zasobów oraz określa w szczególności: 

1) zakres dostępnych wykonawcy zasobów podmiotu udostępniającego zasoby; 

2) sposób i okres udostępnienia wykonawcy i wykorzystania przez niego zasobów podmiotu udostępniającego te zasoby przy wykonywaniu zamówienia; 3) czy i w jakim zakresie podmiot udostępniający zasoby, na zdolnościach którego wykonawca polega w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia, zrealizuje roboty budowlane lub usługi, których wskazane zdolności dotyczą.

Zgodnie z art. 125 ust. 5 ustawy Pzp, wykonawca, w przypadku polegania na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby, przedstawia, wraz z niniejszym  oświadczeniem, także oświadczenie podmiotu udostępniającego zasoby, potwierdzające spełnianie warunków udziału w postępowaniu lub kryteriów selekcji, w zakresie, w jakim wykonawca powołuje się na jego zasoby. 

3rd OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:
Oświadczam, że wszystkie informacje w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawieniu informacji.

                                                                                                                                   podpis elektroniczny
                                                                                                                            kwalifikowany/zaufany/osobisty    



                                                                                  osoby/ób uprawnionej/ych
                                                                                                               do składania  oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
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