Znak sprawy: BUA.271.2.2023
Remont drogi gminnej nr 100079L w miejscowości Klonownica Mała, gmina Janów Podlaski

Załącznik nr 1.2 do SWZ
(składany wraz z ofertą)

OŚWIADCZENIE
DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU
składane na podstawie art. 125 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (zwane dalej „ustawą Pzp”) w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Remont drogi gminnej nr 100079L w miejscowości Klonownica Mała, gmina Janów Podlaski”  
A. DANE ZAMAWIAJĄCEGO: 
Gmina Janów Podlaski

ul. Bialska 6A

21-505 Janów Podlaski

NIP 5372251327
REGON 030237546
tel. 83 341 30 73 wew. 36 lub 41

adres strony internetowej: http://www.janowpodlaski.pl/ 
adres poczty elektronicznej: e-mail: ug@janowpodlaski.pl 

adres Elektronicznej Skrzynki Podawczej: /i784fhq0f3/SkrytkaESP znajdującej się na platformie ePUAP pod adresem https://epuap.gov.pl/wps/portal 

strona internetowa prowadzonego postępowania:  https://ezamowienia.gov.pl/
B. PODMIOT W IMIENIU KTÓREGO SKŁADANE JEST NINIEJSZE OŚWADCZENIE:

 FORMCHECKBOX 
 Wykonawca
 FORMCHECKBOX 
 Wykonawca wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia
 FORMCHECKBOX 
 Podmiot udostępniający zasoby

(zaznacz właściwe)
Nazwa (firma) albo imię i nazwisko Wykonawcy/Podmiotu: …………………………………………….

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

Adres siedziby albo miejsca zamieszkania Wykonawcy/Podmiotu: ….………….………………….

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

oraz jeśli występują: 

KRS: …………………………………..

NIP: ………………………………….

REGON: ……………………………

C. TREŚĆ OŚWIADCZENIA:
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Remont drogi gminnej nr 100079L w miejscowości Klonownica Mała, gmina Janów Podlaski” niniejszym oświadczam/y co następuje:

1. Oświadczenie

Oświadczam/y, że podmiot, w imieniu którego składane jest oświadczenie spełnia warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w Części V Specyfikacji Warunków Zamówienia (SWZ) w zakresie warunku wskazanego w:
 FORMCHECKBOX 
 ust. 1 pkt 4 lit a SWZ (zdolność techniczna lub zawodowa – wykonanie robót budowlanych)
 FORMCHECKBOX 
 ust. 1 pkt 4 lit b SWZ (zdolność techniczna lub zawodowa – kierownik robót w specjalności drogowej)
(Należy zaznaczyć właściwe pole/a znakiem  FORMCHECKBOX 
) 
2. Oświadczenie Wykonawcy w związku z poleganiem Wykonawcy na zasobach Podmiotu udostępniającego zasoby

Oświadczam/y, że Wykonawca, w imieniu którego składane jest oświadczenie, w celu wykazania spełnienia następujących warunków udziału w postępowaniu polega na zasobach następujących Podmiotów udostępniających zasoby i  w zakresie: 

 FORMCHECKBOX 
 ust. 1 pkt 4 lit a SWZ (zdolność techniczna lub zawodowa – wykonanie robót budowlanych), Podmiot udostępniający swoje zasoby w tym zakresie to: 


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

(wskazać dane Podmiotu (nazwa, adres)

 FORMCHECKBOX 
 ust. 1 pkt 4 lit b SWZ (zdolność techniczna lub zawodowa – kierownik robót w specjalności drogowej), Podmiot udostępniający swoje zasoby w tym zakresie to: 


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

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

(wskazać dane Podmiotu (nazwa, adres)

(Należy zaznaczyć właściwe pole/a znakiem  FORMCHECKBOX 
) 
D. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:
Oświadczam/y, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach 
są aktualne i zgodne z prawdą.
[oświadczenie należy złożyć w formie elektronicznej, tj. w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym]

� Niniejsze oświadczenie składa odrębnie Wykonawca oraz jeśli występują: każdy z Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia oraz każdy z Podmiotów udostępniających zasoby


� Wypełnia Wykonawca – tylko jeżeli polega na zasobach innych podmiotów na podstawie art. 118 ustawy Prawo zamówień publicznych. Pola tego nie wypełnia podmiot udostępniający zasoby.





Strona  1 z 3

