
Załącznik nr 3 do SWZ

Numer sprawy: OA.271.29.2026.MM
ZAMAWIAJĄCY:  
GMINA CZARNA DĄBRÓWKA 

UL. GDAŃSKA 5

77-116 CZARNA DĄBRÓWKA

REGON: 770979507 NIP: 842 16 44 035
WYKONAWCA:   
……………………………………………………………



……………………………………………………………



……………………………………………………………

reprezentowany przez:

……………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

składane na podstawie art. 273 ust. 1 i  ust. 2 w zw. z art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz.U. 2026 r. poz. 793 ze zm.) – dalej ustawy Pzp,

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Modernizacja zapleczy szatniowo-sanitarnych przy salach gimnastycznych w SP w Czarnej Dąbrówce oraz SP w Nożynie

Składane oświadczenie dotyczy Części nr 1* / Części nr 2* 

(* niepotrzebne skreślić)
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego  oświadczam co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 108 ust. 1 oraz art. 109 ust. 1 pkt 4, 5, 7 ustawy Pzp.
Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie 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 2025 r. poz. 514).

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. ………………………..…. ustawy Pzp

Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy Pzp podjąłem następujące środki lub czynności:  

…………………………………………………………………………………………..……………...…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.:…………………………………………………………………….… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/nie podlegają ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.

Oświadczam, że następujący/następujące podmiot/podmioty*, będący/będące* Podwykonawcą/Podwykonawcami*: ……………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/nie podlegają* wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.
INFORMACJA O POSŁUGIWANIU SIĘ CERTYFIKATEM 
W celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia z postępowania w zakresie art………. (należy podać zakres podstaw wykluczenia, których potwierdzenie wynika z certyfikatu ), zamierzam posłużyć się certyfikatem nr i oznaczenie ……………... wydanym przez…………………… (należy wskazać nazwę podmiotu certyfikującego, który wydał certyfikat), na okres……………… (należy wskazać okres ważności certyfikacji wykonawcy zamówień publicznych).
Uwaga! Brak informacji o certyfikacie będzie uznany za oświadczenie Wykonawcy, że w niniejszym postępowaniu nie będzie on wykorzystywał certyfikatu.
Zgodnie z art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 5 sierpnia 2025 r. o certyfikacji wykonawców zamówień publicznych (Dz. U. 2025 poz. 1235), certyfikat Wykonawcy, potwierdzający brak podstaw do wykluczenia w zakresie wskazanym powyżej można samodzielnie i nieodpłatnie pobrać z Bazy Danych o Certyfikacji Wykonawców Zamówień Publicznych:

……………………………………………………………………………………………………………...
Uwaga! Należy podać adres strony internetowej właściwego rejestru.
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne na dzień składania ofert i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
* niewłaściwe wykreślić

UWAGA:
1) W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia wymóg złożenia niniejszego oświadczenia dotyczy każdego z wykonawców

Dokument należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym

Strona 2 z 2

