
Załącznik Nr 6 do SWZ 

 

     

   Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  

 

Wykonawcy wspólnie 

ubiegający się o udzielenie zamówienia: 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 
zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

 

Oświadczenie Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia 

składane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11 września 2019 roku Prawo 

zamówień publicznych ( dalej ustawa pzp) 

Dotyczące dostaw, usług lub robót budowlanych, które wykonują poszczególni 

Wykonawcy 
 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.: „Odbiór i 

zagospodarowanie niesegregowanych (zmieszanych) odpadów komunalnych wraz z 

selektywną ich zbiórką z terenu gminy Łowicz” prowadzonego przez Gminę Łowicz, 

oświadczam(-my), że: 

 Wykonawca 

…………………………………………………………………………………………

……………………………………….……………………………………………… 

 (nazwa i adres Wykonawcy) 

zrealizuje następujące dostawy, usługi lub roboty budowlane:  

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

 

 Wykonawca 

…………………………………………………………………………………………..

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

 (nazwa i adres Wykonawcy) 

zrealizuje następujące dostawy, usługi lub roboty budowlane:  



…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………… 

 Wykonawca 

…………………………………………………………………………………………

……………………………………….……………………………………………… 

 (nazwa i adres Wykonawcy) 

zrealizuje następujące dostawy, usługi lub roboty budowlane:  

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

        

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 

 

 

UWAGA! 

Oświadczenie należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym 
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  Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  

Dane podmiotu udostępniającego zasoby 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 

zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

 

ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU UDOSTĘPNIAJĄCEGO DO ODDANIA DO 

DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBĘDNYCH ZASOBÓW 

na potrzeby realizacji zamówienia 

zgodnie z art. 118 ust. 3 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych 

(zwana dalej ustawą Pzp.) 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.  

 

„Odbieranie i zagospodarowanie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości z 

terenu Gminy Leoncin oraz wyposażenie w pojemniki, odbiór i zagospodarowanie 

odpadów z gm. PSZOK w roku 2022” 

 

Zobowiązuję się do oddania do dyspozycji: 

 

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

(nazwa i adres wykonawcy, któremu podmiot udostępniający oddaje do dyspozycji zasoby) 

niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia. 

1. Zakres dostępnych wykonawcy zasobów podmiotu udostępniającego zasoby 

……………………………………………………………………………………………… 

2. Sposób udostępnienia wykonawcy i wykorzystania przez niego zasobów podmiotu 

udostępniającego te zasoby przy wykonywaniu zamówienia 

……………………………………………………………………………………………… 

3. Okres udostępnienia wykonawcy i wykorzystania przez niego zasobów podmiotu udostępniającego 

te zasoby przy wykonywaniu zamówienia 

……………………………………………………………………………………………… 

4. Zakres realizacji robót, których wskazane zdolności dotyczą (wymagane jest wskazanie w jakim 

zakresie podmiot udostępniający zasoby zrealizuje roboty, których wskazane zdolności dotyczą): 

……………………………………………………………………………………………… 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 
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  Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  

WYKONAWCA 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 

zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

WYKAZ 
WYKONANYCH/WYKONYWANYCH USŁUG* 

 

Przedmiot usługi 
 

(nazwa usługi zgodnie z 
umową, ilość odebranej i 
zagospodarowanej masy 
odpadów w Mg lub m3) 

Okres wykonania/ 
wykonywania usługi  

 

(zgodnie z zawartą umową) 

Podmiot, na rzecz 
którego usługi zostały 

wykonane lub są 
wykonywane  

 

(nazwa, adres) 

Wartość usługi 

Data 
rozpoczęcia 

Data 
zakończenia 

     

     

     

 

 

UWAGA:  

Wykonawca jest zobowiązany do niniejszego wykazu załączyć dowody określające czy te 

dostawy zostały wykonane należycie, przy czym dowodami, o których mowa, są referencje 

bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz którego dostawy były wykonywane, 

a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze wykonawca nie jest w stanie 

uzyskać tych dokumentów – inne dokumenty. 

 

 

 
 

 

 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

        

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 
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  Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  
WYKONAWCA 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 

zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

 

WYKAZ NARZĘDZI, WYPOSAŻENIA ZAKŁADU I URZĄDZEŃ TECHNICZNYCH 

DOSTĘPNYCH WYKONAWCY W CELU WYKONANIA ZAMÓWIENIA  

WRAZ Z INFORMACJĄ O PODSTAWIE DO DYSPONOWANIA TYMI ZASOBAMI 

 

Lp. Wyszczególnienie Ilość Podstawa dysponowania 

Pojazdy 

1   dysponuję/ będę dysponował* 

2   dysponuję/ będę dysponował* 

3   dysponuję/ będę dysponował* 

4   dysponuję/ będę dysponował* 

….   dysponuję/ będę dysponował* 

 

Oświadczam/my*, że: 

a) dysponujemy wyposażeniem wskazanym w poz. ……………………….…. wykazu, 

b) nie dysponujemy wyposażeniem wskazanym w poz. ……………… wykazu, lecz 

polegając na zasobach innych podmiotów na zasadach określonych w art. 118 ustawy 

p.z.p., będziemy dysponować sprzętem na potwierdzenie, czego załączam/my* pisemne 

zobowiązanie 

 

 

 

 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

        

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 
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  Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  
WYKONAWCA 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 

zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

 

OŚWIADCZENIE  
DOTYCZĄCE POSIADANIA WPISU W BDO 

 

 

Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego p.n.: 

„Odbieranie i zagospodarowanie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości z 

terenu Gminy Leoncin oraz wyposażenie w pojemniki, odbiór i zagospodarowanie 

odpadów z gm. PSZOK w roku 2022” 

ja/my (imię nazwisko)…..………………………………………………............................... 

reprezentując firmę (nazwa firmy)......................................................................................... 

 

jako pełnomocny przedstawiciel reprezentowanej przeze mnie firmy oświadczam/ my, iż na 

dzień składania ofert posiadam aktualny wpis w bazie danych o produktach i opakowaniach 

oraz gospodarce odpadami (BDO) i posiadam numer rejestrowy BDO: 

…………………………………………………………………………………………………

…… 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

        

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 
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  Zamawiający  

Gmina Leoncin,  

ul. Partyzantów 3 

05-155 Leoncin  

WYKONAWCA 

……………………………………………… 

……………………………………………… 
(nazwa albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce 

zamieszkania i adres, NIP/PESEL, KRS/CEiDG) 

reprezentowany przez: 

…………………………………… 
(imię i nazwisko osoby reprezentującej 

wykonawcę) 

 

 

OŚWIADCZENIE  

O ZATRUDNIENIU OSÓB NA UMOWĘ O PRACĘ  

 

Oświadczam, że w ramach realizacji zamówienia p.n.: „Odbieranie i zagospodarowanie 

odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości z terenu Gminy Leoncin oraz 

wyposażenie w pojemniki, odbiór i zagospodarowanie odpadów z gm. PSZOK w roku 

2022” zatrudnię niżej wskazane osoby na umowę o pracę do wykonywania następujących 

czynności wskazanych przez Zamawiającego: 

Osoby zatrudnione przez Wykonawcę/Podwykonawcę*: 
 

L.p. 
Imię i nazwisko 

osoby zatrudnionej 

Zakres czynności 
wykonywanych 
przy realizacji 
zamówienia 

Rodzaj umowy o 
pracę 

Data zawarcia 
umowy 

Wymiar etatu 

1      

2      

3      

4      

…      

 

 

 

 

 

…………….……., dnia ………….……. r.  

        

………………………………………… 
(podpis osoby reprezentującej wykonawcę) 

 


