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DZ.370.3.2024 

 
 

                                                                                                      Data……………………….                                                                                           
Podmiot udostępniający zasoby:                                                                                   
…………………………………… 
 
………………………………….. 
 
……………………………………  
(pełna nazwa/firma, adres)  

reprezentowany przez: 
…………………………………… 
(imię i nazwisko,  
stanowisko/podstawa do reprezentacji) 

 
 

Dotyczy: Przetargu nieograniczonego na usługę pn.: „Ochrona fizyczna osób i mienia, 

wraz z obsługą systemów i urządzeń technicznych wspomagających ochronę i dozór  

obiektów dworca autobusowego „Dworzec Lublin” zlokalizowanych przy ul. 

Dworcowej 2 oraz przy ul. Krochmalnej 8e”  

 

 

 
 

OŚWIADCZENIE PODMIOTU UDOSTĘPNIAJACEGO ZASOBY 
 

 

Oświadczenie podmiotu udostępniającego zasoby składane na potwierdzenie  
SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  

 
Oświadczam, że jako podmiot udostępniający swoje zasoby wykonawcy 
składającemu ofertę w przedmiotowym postepowaniu, spełniam warunki udziału w 
postępowaniu opisane przez zamawiającego w specyfikacji warunków zamówienia w 
zakresie w jakim są udostępnione. 

 

Oświadczenie podmiotu udostepniającego zasoby składane na potwierdzenie 
BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA  

 
Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  
pkt 7.1.1 SWZ. 
*Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z 
postępowania na podstawie pkt …………. SWZ (podać mającą zastosowanie 
podstawę wykluczenia spośród wymienionych w pkt 7 i 8 SWZ). Jednocześnie 
oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 110 ust 2 ustawy 
Pzp podjąłem następujące środki naprawcze:  

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

(należy podać wyczerpujące uzasadnienie) 
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Oświadczam, że  nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 7 
ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 roku o szczególnych rozwiązaniach w 
zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie 
bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2023 r. poz. 1497). 

 
 
 
 

OŚWIADCZENIE PODMIOTU UDOSTĘPNIJCEGO ZASOBY O 
PRZYNALEŻNOŚCI LUB BRAKU PRZYNALEŻNOŚCI  

DO GRUPY KAPITAŁOWEJ 

 
Oświadczam, że podmiot który reprezentuję: 
1. nie należy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 108 ust 1 pkt 5  ustawy z 

dnia 11.09.2019 r. - Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 1605 
ze zm)* 

2. należy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 108 ust 1 pkt 5 ustawy z dnia 
11.09.2019 r. - Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 1605 ze 
zm.)  w której skład wchodzą poniższe podmioty:* 
1) ………………………………………………………………………………………… 
2) ………………………………………………………………………………………… 
3) ………………………………………………………………………………………… 
4) ………………………………………………………………………………………… 

 
Jednocześnie oświadczam, że powiązania z ww. Wykonawcą/ami* nie prowadzą do 

zakłócenia konkurencji w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia, 

ponieważ: 

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

(należy podać wyczerpujące uzasadnienie) 

 

Do niniejszego oświadczenia podmiot udostępniający zasoby może załączyć 

dowody, że powiązania z innym Wykonawcą  nie prowadzą do zakłócenia 

konkurencji w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia. 

 

 
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI 

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. 

 

Informuję/my, że dokumenty wskazane poniżej Zamawiający może     uzyskać w    
formie elektronicznej z ogólnodostępnych baz danych pod  adresem  internetowym 
(zaznaczyć właściwe): 

odpis z KRS dostępny jest, w formie elektronicznej, bezpłatnie w   
 ogólnodostępnej bazie danych pod adresem: https://ekrs.ms.gov.pl/web 
Nr KRS …………………………….(wpisać jeżeli dotyczy) 

odpis z CEIDG dostępny jest w formie elektronicznej, bezpłatnie w  
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 ogólnodostępnej bazie danych, pod adresem:  https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG 
* Zaznaczyć właściwe 

 


