[bookmark: _Hlk54258659][bookmark: _Hlk54258660][bookmark: _Hlk54258661][bookmark: _Hlk54258662]
Zamawiający: Gmina Malbork
Znak sprawy: RI.272.6.2026.KP
Świadczenie usług transportowych dla dzieci dojeżdżających do placówek oświatowych Gminy Malbork

[bookmark: _Toc467692444][bookmark: _Toc472324040][bookmark: _Toc472336062][bookmark: _Toc505849133][bookmark: _Toc525633954][bookmark: _Toc3454758][bookmark: _Toc22035983]Załącznik nr A.2 do SWZ
[bookmark: _Toc467692445][bookmark: _Toc472324041][bookmark: _Toc472336063]W niniejszym postępowaniu dokumenty należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym!

WZÓR FORMULARZA OŚWIADCZENIA WYKONAWCY, STANOWIĄCEGO WSTĘPNE POTWIERDZENIE,                     ŻE WYKONAWCA NIE PODLEGA WYKLUCZENIU ORAZ SPEŁNIA WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

Postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego pn.:
„Świadczenie usług transportowych dla dzieci dojeżdżających do placówek oświatowych Gminy Malbork”

Znak sprawy: ……………………………………………
Zamawiający:
Gmina Malbork
ul. Ceglana 7
82-200 Malbork
I. DANE WYKONAWCY
Nazwa / firma Wykonawcy:
................................................................................................................................
Siedziba / adres Wykonawcy:
................................................................................................................................
NIP / REGON / KRS / CEIDG:
................................................................................................................................
Reprezentowany przez:
................................................................................................................................

II. OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Działając w imieniu własnym / reprezentując Wykonawcę*, oświadczam, że:
III. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE BRAKU PODSTAW WYKLUCZENIA
1. Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego                                  na podstawie przesłanek wykluczenia określonych przez Zamawiającego w Specyfikacji Warunków Zamówienia oraz przepisach ustawy z dnia 11 września 2019 r. – Prawo zamówień publicznych.
2. Wykonawca nie podlega wykluczeniu 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.
IV. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
Oświadczam, że Wykonawca spełnia warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w SWZ.
V. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE POLEGANIA NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW
(wypełnić, jeżeli dotyczy)
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu Wykonawca polega / nie polega* na zasobach innych podmiotów.
W przypadku polegania na zasobach innych podmiotów wskazuję poniżej te podmioty oraz zakres udostępnianych zasobów:
	Lp.
	Nazwa / firma podmiotu udostępniającego zasoby
	Adres / siedziba
	Zakres udostępnianych zasobów
	Warunek udziału, którego dotyczy

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	


VI. INFORMACJA DOTYCZĄCA PODMIOTÓW UDOSTĘPNIAJĄCYCH ZASOBY ORAZ WYKONAWCÓW WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH SIĘ O ZAMÓWIENIE
1. W przypadku polegania na zasobach innych podmiotów Wykonawca składa wraz z ofertą oświadczenie podmiotu udostępniającego zasoby, potwierdzające brak podstaw wykluczenia tego podmiotu oraz spełnianie warunków udziału w postępowaniu w zakresie, w jakim podmiot ten udostępnia swoje zasoby.
2. W przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia niniejsze oświadczenie składa każdy z wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie – w zakresie braku podstaw wykluczenia oraz w zakresie spełniania warunków udziału w postępowaniu, w jakim dany wykonawca wykazuje spełnianie tych warunków.
VII. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w niniejszym oświadczeniu są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.




Miejscowość i data: ....................................................................

Podpis Wykonawcy / osoby uprawnionej do reprezentacji:

................................................................................................................................
* niepotrzebne skreślić

