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Nazwa i adres Wykonawcy: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....

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

OŚWIADCZENIE O AKTUALNOŚCI INFORMACJI ZAWARTYCH W OŚWIADCZENIU, O KTÓRYM MOWA W
ART. 125 UST. 1 USTAWY Z DNIA 11 WRZEŚNIA 2019 R. (DZ. U. Z 2021 R. POZ. 1129 Z PÓŹN.
ZM.), ZWANEJ DALEJ „USTAWĄ PZP”, W ZAKRESIE PODSTAW WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Ja niżej podpisany: 

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

działając w imieniu i na rzecz: 

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

W związku ze złożeniem oferty/udostępnieniem zasobów w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego
prowadzonym  w  trybie  przetargu  nieograniczonego  pn.  Świadczenie  specjalistycznych  usług
terapeutycznych z zakresu wczesnego wspomagania dziecka w ramach Programu kompleksowego
wsparcia dla rodzin ”Za życiem”,prowadzonego przez Miasto Słupsk oświadczam, że informacje zawarte w
oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp, przedłożonym wraz z ofertą przez Wykonawcę, są
aktualne w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania wskazanych przez Zamawiającego, o których mowa w:

- art. 108 ust. 1 pkt 3 ustawy Pzp, 
- art. 108 ust. 1 pkt 4 ustawy Pzp, dotyczących orzeczenia zakazu ubiegania się o zamówienie publiczne tytułem 
środka zapobiegawczego, 
- art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy Pzp, dotyczących zawarcia z innymi Wykonawcami porozumienia mającego na celu 
zakłócenie konkurencji, 
- art. 108 ust. 1 pkt 6 ustawy Pzp.

……………………………………………                                                              …………………….…………………………………………………………………………………………..
(miejscowość, data) Podpis(y) osoby(osób) upoważnionej (ych) do podpisania niniejszej

oferty w imieniu  Wykonawcy(ów)*

*  Dokument należy wypełnić i podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym.


