
Załącznik nr 4 do SWZ
Pełna nazwa,ftrma i adres, pieczęó wykonawcy

Oświadczenie wykonawcy
Składane na podstawie art. 125 ust. 1, ustawy z dnia 11września2}l9 rokuPrawo
zamówień publicznych (dalej jako ustawa Pzp) doĘczące spełniania warunków

udziału w postępowaniu

Na potrzeby postępowania o zarlówienie publiczne pn.

,,Sukcesywna dostawa mięsa, wędlin dla Domu Pomocy Społecznej
w Strzelcach Op. z fi|iąw Srymiszowie i filią w Leśnicy ul. Strażacka 8 na rok2022" *

,,Sukcesywna dostawa drobiu dla Domu Pomocy Społecznej
w Strzelcach Op. z fllią w Srymiszowie i filią w Leśnicy ul. Strażacka 8 na rok2022" *

INFORMACJA DOTY CZĄCA WYKONAWCY:
Oświadczam/my * że spełniam/my waruŃi udziału w postępowaniu określone ptzęz
zamawiĄącego w Części II, Rozdziale 2 SWZ.

(miejscowość i data) podpis wykonawcy

INFORMACJA \il ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH
PoDMIOTÓW:
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania waruŃów udziŃu w postępowaniu,
określonych przez zamawiającego:polegam na zasobach następującegolych podmiotów/*
jestem podmiotem udostępniającym zasoby: **
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3
W następuj ącym zakresie :

(wskazaó podmiot i określić zakres dla wskazanego podmiotu)

(miejscowośó i data) podpis wykon'awcy

*jeśli dotyczy należy wybrać prawidłowy, aniepotrzebny skreślić
** w przypadku braku wypełnienia proszę przekreślić lub wpisaó NIE DOTYCZY

oŚWIADCzENIE DoTyCzĄcE poDANycH INFoRMAcJI:
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w pdwyższych oświadczeniach są
aktualne i zgodne z ptawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością
konsękwencji wprowadzęnia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
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podpis wykonawcy


