Zatacznik Nr 5 do SWZ
OSWIADCZENIE
wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia

Do Zamawiajacego:
1. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Szpital Specjalistyczny MSWiA w Zlociencu
reprezentowany przez p. Ewe Giza — Dyrektora Szpitala
ul. Kansko 1
78-520 Ztocieniec

Przedmiot zamowienia:
Dostawa artykulow spozywczych

1. WYKONAWCY, w imieniu ktorych sktadane jest oSwiadczenie:

L.p. Nazwa(y) Wykonawcy(éw) NIP REGON Adres(y) Wykonawcy(ow) Numer tel.

1.

reprezentowani przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie sktadane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo
zamowien publicznych (tekst jednolity, Dz. U. 2 2021 r., poz. 1129 z péin. zm.) - dalej ustawa Pzp

Na potrzeby niniejszego postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego, dziatajac jako petnomocnik
podmiotéw, w imieniu ktérych sktadane jest oswiadczenie oswiadczam, ze:

Wykonawca:




Oswiadczam/y, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z prawda
oraz zostaty przedstawione z petng swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy
przedstawianiu informacji.



