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IT.262.1.2026	


Załącznik nr 1a do SWZ

Oświadczenie[footnoteRef:1] [1:  W przypadku składania oferty przez wykonawców ubiegających się wspólnie o udzielenie zamówienia niniejsze oświadczenie składa każdy z Wykonawców. Oświadczenie potwierdza brak podstaw wykluczenia oraz spełnianie warunków udziału w postępowaniu w zakresie, w jakim każdy z Wykonawców wykazuje spełnianie warunków udziału 
w postępowaniu. 

W przypadku polegania na zdolnościach lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby, Wykonawca przedstawia, wraz z niniejszym oświadczeniem, także oświadczenie podmiotu udostępniającego zasoby (wzór Załącznik nr 1b do SWZ), potwierdzające brak podstaw wykluczenia tego podmiotu oraz odpowiednio spełnianie warunków udziału w postępowaniu, w zakresie, w jakim wykonawca powołuje się na jego zasoby oraz zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby ( wzór  Załącznik nr 4 do SWZ) 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. 
] 

o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych  (dalej jako: ustawa Pzp)
O NIEPODLEGANIU  WYKLUCZENIU ORAZ SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
[bookmark: _Hlk72412410]Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, którego przedmiotem jest:
[bookmark: _Hlk161404428]ZAKUP ROUTERÓW RDZENIOWYCH MIEJSKIEJ SIECI ŚWIATŁOWODOWEJ 

prowadzonego przez Gminę Kielce – Centrum Usług Miejskich w Kielcach, 
Ja /My podpisujący niniejszy dokument:
 ..................................................................................................................................................................
(imię i nazwisko)
działając  w  imieniu  Wykonawcy1:

……………....................................................................................................................................................
……………....................................................................................................................................................
nazwa/imię i nazwisko Wykonawcy oraz dokładny adres Wykonawcy (siedziba, miejsce prowadzonej działalności), 
krajowy numer identyfikacyjny (np. NIP/REGON)

1. [bookmark: _Hlk192672089][bookmark: _Hlk162344482]Oświadczam/y, że ww. Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 108 ust. 1 ustawy Pzp oraz 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 (t.j. Dz.U. z 2025 r. poz. 514).
2. Oświadczam/y (wypełnić, o ile dotyczy), że w stosunku do ww. Wykonawcy zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2 i 5 ustawy Pzp).

Jednocześnie oświadczam/y, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp ww. Wykonawca podjął następujące czynności i przedstawia dowody na to, że podjęte 
przez Wykonawcę środki są wystarczające do wykazania jego rzetelności:
a. ………………………………………………………………………………………….,
b. ………………………………………………………………………………………….,
c. …………………………………………………………………………………………., 
3. Oświadczam/y, że ww. Wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia*:
	Lp.
	Warunek udziału w postępowaniu
	Wykonawca spełnia samodzielnie
TAK/NIE *
	Wykonawca polega 
na zdolnościach 
lub sytuacji podmiotów udostępniających zasoby
TAK/NIE *
(w przypadku odpowiedzi twierdzącej proszę wskazać nazwę i adres podmiotu udostępniającego zasoby)

	1.
	Warunek dot. doświadczenia Wykonawcy określony w rozdz. X pkt 1.4.1. SWZ 

	
	

	2.
	Warunek dot. kwalifikacji zawodowych osób skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia określony w rozdz. X pkt 1.4.2.1. SWZ
	
	

	3.
	Warunek dot. kwalifikacji zawodowych osób skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia określony w rozdz. X pkt 1.4.2.2. SWZ
	
	


* wskazać właściwe
4. Wskazuję/my następujące podmiotowe środki dowodowe, które można uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych, oraz dane umożliwiające dostęp do tych środków:
1) ................................................................................................................................................
2) .................................................................................................................................................
(wskazać podmiotowy środek dowodowy, adres internetowy, wydający urząd lub organ, dokładne dane referencyjne dokumentacji)
5. Oświadczam/y (wypełnić, o ile dotyczy), że będziemy posługiwać się certyfikatem2) na potwierdzenie warunku udziału w postępowaniu w zakresie uprawnień do prowadzenia określonej działalności gospodarczej lub zawodowej, o ile wynika to z odrębnych przepisów (rozdz. X pkt 1.2. SWZ), o którym mowa w art. 124 ust. 2 Pzp:

· numer i oznaczenie certyfikatu:    .................................................................................................

· nazwę podmiotu certyfikującego: ................................................................................................

· okres ważności certyfikatu: ..........................................................................................................

6. 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.

DOKUMENT NALEŻY PODPISAĆ KWALIFIKOWANYM PODPISEM ELEKTRONICZNYM, 
PODPISEM ZAUFANYM LUB PODPISEM OSOBISTYM
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