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……………………………………………………… 

(pełna nazwa/firma) 

……………………………………………………… 

(adres) 

……………………………………………………… 

(NIP/PESEL) 

……………………………………………………… 

(KRS/CEIDG) 

reprezentowany przez: 

……………………………………………………… 

(imię i nazwisko)  

……………………………………………………… 

(stanowisko/podstawa do reprezentacji) 

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień 

publicznych (Dz.U. z 2024 r. poz. 1320 t.j..) (zwanej dalej „ustawą Pzp”),  

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

Uwaga: oświadczenie składa się, pod rygorem nieważności, w formie elektronicznej lub 
w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. 

Przystępując do udziału w postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym pn.: 

„Świadczenie usług pocztowych dla Wojewódzkiego Urzędu Ochrony Zabytków w 

Poznaniu oraz jego delegatur : Kalisz, Konin, Leszno, Piła w 2025 roku.” składam 

następujące oświadczenia: 

I. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez 

Zamawiającego w rozdziale XV specyfikacji warunków zamówienia. 

II. Oświadczam, że wszystkie informacje podane powyżej są aktualne i zgodne z prawdą 

oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia 

Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji. 


