ZAŁĄCZNIK NR 1 do SWZ
nazwa i adres Wykonawcy / Wykonawców
nr KRS (jeżeli dotyczy) …………………………
NIP/PESEL ………………………………………
Mikroprzedsiębiorstwo[footnoteRef:1]:      tak / nie*  [1: Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.
Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.
Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.
] 

Małe przedsiębiorstwo1:       tak / nie* 
Średnie przedsiębiorstwo1:   tak / nie*
Jednoosobowa działalność gospodarcza:  tak/nie*
Osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej:   tak/nie*
Inny rodzaj:   tak*/nie*

FORMULARZ „OFERTA”

Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu na usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2028, składam ofertę za wynagrodzenie:

[bookmark: _Hlk526161338]BRUTTO ...................................................... zł,  netto ………………..…,  w tym podatek VAT,
- podatek VAT 8%,
- podatek VAT inna stawka ………………….*     
                    (wskazać zastosowaną inną stawkę VAT)                           
- inny rodzaj opodatkowania – opodatkowanie osób fizycznych nieprowadzących działalności gospodarczej*, 
w tym podatek VAT w wysokości obowiązującej na dzień złożenia oferty, zgodnie z Formularzem  cenowym 

1. Oświadczam że jestem płatnikiem podatku od towarów i usług VAT: tak* / nie* 
(W przypadku, gdy Wykonawca oświadczy, że nie jest płatnikiem VAT podaje podstawę prawną zwolnienia z VAT ) 

2. Powstanie obowiązku podatkowego u Zamawiającego.
Oświadczam, że (wstawić X we właściwe pole):
□ wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku    
    podatkowego;
□ wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w odniesieniu do następujących towarów/usług: ___________________________________________________________________ __________________________________________________________________ 
	
Wartość towarów/usług powodująca obowiązek podatkowy u Zamawiającego to 
_________________ zł netto**.		

** dotyczy wykonawców, których oferty będą generować obowiązek doliczania wartości podatku VAT
do wartości netto oferty, tj. w przypadku:
· wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów,
· importu usług lub importu towarów, z którymi wiąże się obowiązek doliczenia przez Zamawiającego, przy porównywaniu cen ofertowych, podatku VAT.

Oświadczam, że niewypełnienie oferty w zakresie pkt 2 oznacza, że jej złożenie nie prowadzi do powstania obowiązku podatkowego po stronie Zamawiającego.

3. Zobowiązuję się świadczyć usługi  w terminie 36 miesięcy od dnia podpisania umowy.
 
4. Do wykonywania prac w zakresie prowadzenia całodobowego pogotowia wiatrołomowego i usuwania wiatrołomów z terenów miejskich, skieruję 2 osoby posiadające co najmniej 3 letnie doświadczenie w wykonywaniu prac pielęgnacyjnych drzewostanu miejskiego i wykonujących prace metodą alpinistyczną:

- Panią/Pana*…………………………………………………………………………………………, 
imię i nazwisko
której/którego* doświadczenie w zakresie prowadzenia całodobowego pogotowia wiatrołomowego i usuwania wiatrołomów z terenów miejskich wynosi ……… miesięcy,
- Panią/Pana*…………………………………………………………………………………………,
imię i nazwisko
której/którego* doświadczenie w zakresie prowadzenie całodobowego pogotowia wiatrołomowego i usuwania wiatrołomów z terenów miejskich wynosi ……… miesięcy.
5. Podejmę w ciągu …………………. minut działania w zakresie usuwania zagrożeń, stwarzających bezpośrednie zagrożenie dla życia lub mienia
6. Wyrażam zgodę na otrzymywanie należności w terminie do 21 dni od daty otrzymania faktury przez Zamawiającego.

7. Wadium w kwocie 158 000,00 zł zostało wniesione:
1) w pieniądzu przelewem na konto bankowe Zamawiającego *,
2) w innej formie : ……………………………………………………………………….………*
      Wadium należy zwrócić na rachunek bankowy nr: * 
……………………………………………………………………(dotyczy wadium wniesionego w pieniądzu)
Oświadczenie o zwolnieniu wadium należy zwrócić na poniższy adres e-mail wystawcy dokumentu wadialnego: * 
……………………………………………………………………(dotyczy wadium wniesionego w formie gwarancji bankowej/ubezpieczeniowej/poręczenia)




8. Oświadczamy, że: 
a) zapoznaliśmy się ze SPECYFIKACJĄ WARUNKÓW ZAMÓWIENIA i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz, że zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania Oferty,
b) zapoznaliśmy się z przepisami ustawy z dnia 11 stycznia 2018 r. o elektromobilności i paliwach alternatywnych (Dz. U. z 2023 r. poz. 875, 1394, 1506, 1681, z 2024 r. poz. 834, 1006) w szczególności z art. 68 ust. 3 ustawy, nakładającym na jednostki samorządu terytorialnego obowiązek zlecania zadań publicznych podmiotowi, którego udział pojazdów elektrycznych lub pojazdów napędzanych gazem zmiennym we flocie pojazdów użytkowanych przy wykonywaniu tego zadania wynosi co najmniej 10% i oświadczamy, iż we flocie pojazdów samochodowych art. 2 pkt 33 ustawy o elektromobilności użytkowanych do realizacji zamówienia określonego w Opisie Przedmiotu Zamówienia będziemy dysponować odpowiednią liczbą pojazdów elektrycznych lub napędzanych gazem ziemnym, spełniając tym samym postanowienia art. 68 ust. 3 w związku z art. 35 ust. 2 pkt 2 ww. ustawy.
c) wszystkie informacje podane w oświadczeniach załączonych do Oferty są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji,
d) jesteśmy w stanie przedstawić wymagane oświadczenia i dokumenty na żądanie Zamawiającego bez zbędnej zwłoki,
e) jesteśmy związani ofertą przez okres 90 dni, 
f) posiadamy rachunek rozliczeniowy nr ……………………………………………………… w Banku………………………………………………………………………………………………………………….
który jest zgodny z numerem rachunku widniejącym w wykazie podmiotów zarejestrowanych jako podatnicy VAT, niezarejestrowanych oraz wykreślonych i przywróconych do rejestru VAT, prowadzonym przez Szefa Krajowej Administracji Skarbowej (tzw. „biała lista podatników VAT” dostępna na stronie internetowej Ministerstwa Finansów oraz CEiDG).*

9. Przedmiot zamówienia zrealizujemy: 
a) siłami własnymi *
b) siłami własnymi i przy udziale Podwykonawców w następującym zakresie*:
	Nazwa i adres Podwykonawcy,
o ile są one już znane lub Podmiotu udostepniającego zasoby
jeżeli dotyczy: KRS/ NIP/PESEL
	Zakres czynności
	

Podmiot udostepniający zasoby

	
Podwykonawca
	Wartości zamówienia w % przypadająca na podwykonawcę lub podmiot udostepniający zasoby

	
	
	TAK / NIE*
	TAK / NIE*
	%

	
	
	TAK / NIE*
	TAK / NIE*
	%

	
	
	TAK / NIE*
	TAK / NIE*
	%



Oświadczam, że w stosunku do następującego podmiotu, będącego podwykonawcą, na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia: 
0. …………………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w art. 5k rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576*.
0. …………………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w  art. 5k rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576*.
0. …*
* niepotrzebne skreślić
10. TAJEMNICA PRZEDSIĘBIORSTWA: Oświadczamy, że informacje i dokumenty - niezłączone z ofertą w sposób trwały - stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i zastrzegamy, że nie mogą być one udostępniane. W załączeniu dokumenty potwierdzające, że zastrzeżone w ofercie informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa.* 
(oznaczenie załączonego pliku:………………………)
11. Akceptujemy ogólne warunki umowy i zobowiązujemy się do podpisania umowy zgodnie z wymogami określonymi w specyfikacji warunków zamówienia, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
12. Przedstawiciel Wykonawcy do kontaktów w sprawie przetargu:
imię i nazwisko: ……………………………………
e-mail:………………………………………………..
nr telefonu ………….……………………………….
13. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:2] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. [2:  rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1)] 

14. Nie będziemy składać wymaganych dokumentów, o których mowa w Rozdziale 8 pkt 5 ppkt 4 SWZ, ponieważ Zamawiający może je uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych tj.:
………………………..……………………..…………NIP/KRS/REGON:……………………..………………… 
(Wykonawca wskazuje dane umożliwiające dostęp do tych dokumentów)*.
15. Załączniki - oświadczenia i dokumenty:
1) [bookmark: _Hlk79589667]dowód wniesienia wadium 
2) [bookmark: _Hlk532906250]Formularz cenowy;
3) Kosztorys ofertowy;
4) Jednolity europejski dokument zamówienia (JEDZ) – Wykonawca;
5) Jednolity europejski dokument zamówienia (JEDZ) – Wykonawca występujący wspólnie*
6) Jednolity europejski dokument zamówienia (JEDZ) – Podmiot udostepniający zasoby *
7) Zobowiązanie podmiotów;* 						
8) Pełnomocnictwo;*							
9) Dokumenty potw., że zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa;*
10) Oświadczenie wykonawców  występujących wspólnie;*
11) ……………………………………………………………………………………..


............................................ dnia .....................			

                                                                       ……………………………………………………………
                                                                         Podpis
* niepotrzebne skreślić
Uwaga! Wymagany jest podpis elektroniczny: kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy/Pełnomocnika.


[bookmark: _Hlk526167574]ZAŁĄCZNIK NR 1A
Nazwa i adres Wykonawcy/Wykonawców: 
……………………………………….………………...

FORMULARZ CENOWY

	Poz.
	Wyszczególnienie
	Wartość netto [zł]

	kol. 1
	kol. 2
	kol. 3

	1
	(Ckw) Cena kwartalna netto 
(obliczona na podstawie  podanego zakresu prac w Kosztorysie ofertowym, wg Załącznika 1C)
	

	2
	(C1) Cena roczna netto
(Poz. 1, kol. 3  x  4)
	

	3
	Cena netto za 3 lata
(Poz. 2, kol. 3  x  3)
	

	4
	(Cof) Cena oferty brutto, w tym podatek VAT 8%
(Poz.3, kol. 3 +  należny podatek VAT 8%)
	



Kosztorys ofertowy został sporządzony przy zastosowaniu poniższych parametrów cenotwórczych:
a)	stawki roboczogodziny (R) netto: ..................................zł;
b)	stawki maszynogodziny pracy piły spalinowej/frezarki (S) netto: ................................zł;
c)	stawki załadunku, transportu i przekazania:
· 1 tony (t) drewna do zakładu unieszkodliwiania odpadów (netto): …………….……zł,
d) Stawki załadunku, transportu i rozładunku: 
· 1 metra przestrzennego (mp) drewna w miejsce wskazane przez Zamawiającego na terenie Gdyni (netto): …………….……zł,
e)	kosztów zakupu materiałów: ...........................%;

Wyliczona w ten sposób cena oferty brutto posłuży tylko do wybrania najkorzystniejszej oferty. Rozliczenie faktycznie wykonanych prac nastąpi kosztorysem powykonawczym, zatwierdzonym przez Zamawiającego, sporządzonym na podstawie SZNP lub wyceny indywidualnej oraz zaoferowanych przez Wykonawcę parametrów cenotwórczych.


…………….…….(miejscowość), dnia………….…….r.

                                                                       ……………………………………………………………
      Podpis 
* niepotrzebne skreślić
Uwaga! Wymagany jest podpis elektroniczny: kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy/Pełnomocnika.

ZAŁĄCZNIK NR 2
nazwa i adres Wykonawcy / Wykonawców*/ Podmiotu udostępniającego zasoby*
nr KRS (jeżeli dotyczy) …………………………
NIP/PESEL ………………………………………
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY/ Podmiotu udostępniającego zasoby*
o aktualności informacji zawartych w oświadczeniu JEDZ, o którym mowa 
w art. 125 ust. 1 ustawy, o niepodleganiu wykluczeniu w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania na podstawie 
oraz wskazanych przez Zamawiającego w SWZ
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2028, oświadczam, że przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie art. 132 ustawy z dnia 
11 września 2019 r. - Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1320), potwierdzam aktualność informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1  ustawy, o spełnieniu warunków udziału w postepowaniu i niepodleganiu wykluczeniu w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania oraz w oświadczeniu  w związku z  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 2024 r. poz. 507) oraz w związku z art. 5k rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 
31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1), dalej: rozporządzenie 833/2014, w brzmieniu nadanym rozporządzeniem Rady (UE) 2022/576 w sprawie zmiany rozporządzenia (UE) nr 833/2014 dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str. 1), dalej: rozporządzenie 2022/576, wskazanych przez Zamawiającego w SWZ.
…………….…….(miejscowość), dnia………….…….r.
                                                                       ……………………………………………………………
                                                                          Podpis
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY / Podmiotu udostępniającego zasoby*
o podstawach do wykluczenia z postępowania o zamówienie publiczne
(Wykonawca wypełnia i składa tylko w przypadku, gdy zaistnieją poniższe okoliczności)
Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania o zamówienie publiczne na podstawie art.……*ustawy (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2 i 5 oraz 109 ust. 1 pkt 2-5 i 7-10 ustawy*). Jednocześnie oświadczam, że w związku z powyższą okolicznością, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy podjąłem następujące środki naprawcze:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………….…….(miejscowość), dnia………….…….r.
                                                                    ……………………………………………………………
* niepotrzebne skreślić                                                           Podpis                        
Uwaga! Wymagany  kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy /Podmiotu udostępniającego zasoby / Pełnomocnika. 

ZAŁĄCZNIK NR 3 do SWZ


 nazwa i adres Wykonawcy / Wykonawców


Oświadczenia wykonawcy, w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5) ustawy, o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2024 r. poz. 1616)


[bookmark: _Hlk79590328]Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie art. 132 ustawy z dnia 11 września 2019 r. - Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1320) na usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2028:

1) Oświadczam, że w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, nie przynależę do żadnej grupy kapitałowej*

2) Oświadczam, że w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, przynależę do tej samej grupy kapitałowej* co wykonawca/wykonawcy, który/którzy we wskazanym wyżej postępowaniu również złożył/złożyli ofertę/oferty (nazwa i adres wykonawcy/wykonawców):
1) ……………………………………………………………………………………………
2) …………………………………………………………………………………………..*

Przez grupę kapitałową należy rozumieć grupę w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2024 r. poz. 1616).


............................................ dnia .....................			       

                                                             

                                                                             ......................................................
                                                                                                   Podpis  
* niepotrzebne skreślić
                      
Uwaga! Wymagany  kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy / Pełnomocnika 

ZAŁĄCZNIK NR 4 do SWZ
 nazwa i adres Wykonawcy / Wykonawców


WYKAZ USŁUG
zgodnie z treścią SWZ

Jeżeli Wykonawca powołuje się na doświadczenie w realizacji usług  wykonywanych wspólnie z innymi wykonawcami, wykaz winien dotyczyć usług, w których wykonaniu Wykonawca bezpośrednio uczestniczył.
  Nazwa i adres podmiotu spełniającego warunek:  .............................................................................

	Lp.
	Przedmiot zamówienia  (zakres rzeczowy)
	Podmiot na rzecz  którego usługi zostały wykonane                            (nazwa i adres)
	Miejsce wykonania
	Wartość zamówienia
brutto [zł]*
	Daty wykonania zamówienia
od …..do ….

	1

	
	
	
	
	

	2

	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	


* Określenie wartości zamówienia wymagane do warunku określonego w Rozdziale 9 pkt 2  ppkt 1 lit. a „co najmniej jednej usługi o wartości nie mniejszej niż 1 900 000,00 zł brutto polegającej na pielęgnacji drzewostanu miejskiego w zakresie wycinki i cięć w koronach drzew, świadczonej przez okres minimum jednego roku obejmującą pełen cykl wegetacyjny”. W pozostałych przypadkach uzupełnić lub wykreślić.

W załączeniu: 
dowody określające czy usługi zostały wykonane należycie.

............................................ dnia .....................			

                                                                          ........................................................
                                                                                                   Podpis  

Uwaga! Wymagany  kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy / Pełnomocnika 

EZP.271.02.2025

EZP.271.02.2025







ZAŁĄCZNIK NR 5 do SWZ
Nazwa i adres Wykonawcy/Wykonawców spełniającego warunek: 
…………………………………………………...…….
WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA
zgodnie z treścią SWZ
Jeżeli Wykonawca powołuje się na doświadczenie w realizacji usług  wykonywanych wspólnie z innymi wykonawcami, wykaz winien dotyczyć usług, w których wykonaniu Wykonawca bezpośrednio uczestniczył.
	L.p.
	Imię i nazwisko
	Rodzaj, nazwa wykształcenia / kursu / Członkostwo w Towarzystwie* 
	Zakres wykonywanych czynności
	Opis doświadczenia na potwierdzenie spełniania warunku 
	Informacja o podstawie do dysponowania tymi osobami**

	1.
	2.
	3.
	4.
	5.
	6.

	1
	
	
	Kierownik prac.
	Posiadający co najmniej 
…………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	2
	

	
	Wykonywanie prac metodą alpinistyczną.
	Posiadający co najmniej 
…………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	3
	
	
	Wykonywanie prac metodą alpinistyczną.
	Posiadający co najmniej 
…………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	4
	
	
	Wykonywanie prac metodą alpinistyczną.
	Posiadający co najmniej 
…………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	5
	
	
	Prowadzenie pogotowia wiatrołomowego.
	Posiadający co najmniej …………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	6
	
	
	Prowadzenie pogotowia wiatrołomowego.
	Posiadający co najmniej …………. - letnie doświadczenie przy pielęgnacji drzewostanu miejskiego.
	

	7
	
	
	Wykonywanie prac związanych z pielęgnacją drzewostanu miejskiego.
	Doświadczenie nie jest wymagane***
	


* W kolumnie nr 3  należy wpisać treść wymaganych  uprawnień odpowiadających zapisom Rozdziału 9 pkt 2 ppkt 3 lit. b.
** W kolumnie nr 6 należy wpisać informację o treści np.: umowa o pracę itp.
*** Uzupełnić lub wykreślić

…………………………………..(miejscowość), dnia………….…….r.
														........................................................
                                                                                                                                                                        Podpis  
Uwaga! Wymagany  kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy / Pełnomocnik
ZAŁĄCZNIK NR 6 do SWZ
Nazwa i adres Wykonawcy/Wykonawców: 
……………………………………….…….

WYKAZ URZĄDZEŃ TECHNICZNYCH
zgodnie z treścią swz

	L.p.
	Wyszczególnienie
	Ilość zasobów wymagana
	Ilość zasobów, jaką dysponuje Wykonawca
	Podstawa dysponowania zasobami

	1
	sprzęt wspinaczkowy (uprzęże)
	7 szt.
	
	

	2
	pilarki spalinowe
	7 szt.
	
	

	3
	samochód ciężarowy o ładowności powyżej 3,5 tony
	1 szt.
	
	

	4
	samochód dostawczy
	1 szt.
	
	

	5
	nożyce spalinowe do cięcia żywopłotów
	2 szt.
	
	

	6
	rębak (rozdrabniacz gałęzi)
	1 szt.
	
	

	7
	frezarka do pni
	1 szt.
	
	




…………………………………..(miejscowość), dnia………….…….r.
			       

                                                             																											……..………........................................................
                                                                                                   Podpis  
Uwaga! Wymagany  kwalifikowany podpis elektroniczny Wykonawcy / Pełnomocnika

ZAŁĄCZNIK NR 7 do SWZ

 nazwa i adres podmiotu udostępniającego zasoby

ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU UDOSTĘPNIAJĄCEGO ZASOBY 

Zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby, potwierdza, że stosunek łączący Wykonawcę z podmiotami udostępniającymi zasoby gwarantuje rzeczywisty dostęp do tych zasobów

Ja,……………………………………………………………………………………………………………..……………… …………………………………………………………………………………………………………………………………….
nazwa i adres podmiotu udostępniającego Wykonawcy zasoby (tj. innego podmiotu) 
nr KRS/ CEiDG NIP/PESEL
zobowiązuję się do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na rzecz:
………………………………………..………………………………………
nazwa i adres Wykonawcy składającego Ofertę
na potrzeby realizacji zamówienia na usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2028

0. zakres dostępnych Wykonawcy zasobów podmiotu udostępniającego zasoby jest następujący:
………………………………………………………………………………………………………………………….
co odpowiada  …..  % wartości przedmiotowego zamówienia, 
(Wpisać wartość % - procentową, w całej wartości zamówieni)
…………………………………………………………………………………………………………………………………..

b) [bookmark: _GoBack]sposób i okres udostępnienia Wykonawcy i wykorzystania przez niego zasobów udostępniającego te zasoby przy wykonywaniu zamówienia są następujące:
………………………………………………………………………………………………………………………………

c) czy i w jakim zakresie podmiot udostępniający zasoby, na zdolnościach którego Wykonawca polega w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących 
 wykształcenia,  kwalifikacji zawodowych lub  doświadczenia, zrealizuje usługi, których wskazane zdolności dotyczą:
…………………………………………………………………………………………………………………………………….

[bookmark: _Hlk95140950]............................................. dnia .....................			
………………………………….. Podpis
[bookmark: _Hlk64539059]  właściwe zaznaczyć 
Uwaga! Wymagany  jest podpis elektroniczny: kwalifikowany podpis elektroniczny podmiotu udostępniającego zasoby 
ZAŁĄCZNIK NR 8 do SWZ

 nazwa i adresy wykonawców ubiegających się 
        wspólnie o zamówienie publicznie 


OŚWIADCZENIE WYKONAWCÓW UBIEGAJĄCYCH SIĘ WSPÓLNIE  
O ZAMÓWIENIE PUBLICZNE 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na  usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2026

1. Oświadczam/y*, że następujące roboty budowlane*/dostawy*/usługi*:
………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
          wykona wykonawca:……………………………………..…………………………………………………..

2. Oświadczam/y*, że następujące roboty budowlane*/dostawy*/usługi*:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
  wykona wykonawca:……………………………………..…………………………………………………….

3. ………………………………………………………………………………………………………………………..


............................................ dnia .....................			

	
……………………………………………………………..
                                                                                                                                    Podpisy
*niepotrzebne skreślić



Uwaga! 
Wymagany  jest podpis elektroniczny:  kwalifikowany podpis elektroniczny  podmiotów ubiegających się wspólnie o zamówienie publiczne  lub wyznaczonego przez te podmioty pełnomocnika.

 ZAŁĄCZNIK NR 9 do SWZ

nazwa i adres Wykonawcy / Wykonawcy występującego wspólnie*/ Podmiotu udostępniającego zasoby*
nr KRS (jeżeli dotyczy) …………………………
NIP/PESEL ………………………………………

Oświadczenia wykonawcy ubiegającego się o udzielenie zamówienia 
dotyczące przesłanek wykluczenia Wykonawcy z art. 5k Rozporządzenia 833/2014 oraz  z art. 7 ust. 1 Ustawy o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego,  składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na usługę w zakresie bieżącej pielęgnacji drzewostanu miejskiego na terenie miasta Gdyni w latach 2025-2028, oświadczam, co następuje:
1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 5k rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację 
na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1), dalej: rozporządzenie 833/2014, w brzmieniu nadanym rozporządzeniem Rady (UE) 2022/576 w sprawie zmiany rozporządzenia (UE) nr 833/2014 dotyczącego środków ograniczających 
w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str. 1), dalej: rozporządzenie 2022/576.
1. 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 2024 r. poz. 507).
1. Oświadczam że w stosunku do podmiotu będącego podwykonawcą: ……………………………………………*. (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG ) na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w  art.  5k rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576. 
[UWAGA: wypełnić tylko w przypadku podwykonawcy (niebędącego podmiotem udostępniającym zasoby), na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia. W przypadku więcej niż jednego podwykonawcy, na którego zdolnościach lub sytuacji wykonawca nie polega, a na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia, należy zastosować tyle razy, ile jest to konieczne.]
1. Oświadczam że w stosunku do podmiotu będącego dostawcą ……………………………………………*. ( podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG ) nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w  art.  5k rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576.
[UWAGA: wypełnić tylko w przypadku dostawcy, na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia. W przypadku więcej niż jednego dostawcy, na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia, należy zastosować tyle razy, ile jest to konieczne.]

1. 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.
............................................ dnia .....................			

……………………………………………………………..
                                                                                                                        Podpis/y*
*niepotrzebne skreślić
Uwaga! 
Wymagany  jest podpis elektroniczny:  kwalifikowany podpis elektroniczny  wykonawcy/podmiotów ubiegających się wspólnie o zamówienie publiczne  lub wyznaczonego przez te podmioty pełnomocnika / Podmiotu udostępniającego zasoby.

