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Załącznik nr 5 do SWZ



Wykonawca:
………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OŚWIADCZENIE 

[bookmark: _Hlk139485424]składane na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.  Zakup i dostawa wyposażenia w ramach projektu pn. „Centrum kliniczne B+R medycyny i hodowli zwierząt oraz ochrony klimatu” - System do anestezji wziewnej z wyposażeniem - zestaw


Oświadczam(-y), że oferowany przedmiot zamówienia jest fabrycznie nowy, nieużywany,  wyprodukowany w: 2023 roku.
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