Zalacznik nr 4 do SWZ
Numer sprawy: ZP-2511-10-GK/2022

Data 30.11.2022
Nazwa Wykonawcy  POLYPHARM S.A.

Adres Wykonawcy 02-315 WARSZAWA, UL. BARSKA 33

Oswiadczenie wykonawcy

sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamowien publicznych
(dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego pn.: Dostawa szczepionek dla
dzieci i dorostych na potrzeby SZPZLO Warszawa-Ochota w 2023 r., nr post.: ZP-2511-10-
GK/2022 prowadzonego przez Samodzielny Zespot Publicznych Zaktadow Lecznictwa Otwartego
Warszawa-Ochota o$wiadczam, co nastgpuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze spelniam warunki udziatu w postgpowaniu okres§lone przez zamawiajacego w
Specyfikacji Warunkoéw Zamowienia i ogloszeniu o zamowieniu zamieszczonym w Biuletynie
Zamowien Publicznych.

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:
/o ile dotyczy/

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkoéw udziatu w postepowaniu, okreslonych przez
ZAMAWIAJZCEZO W v ettentertententententententensensesanseneareansensesasansanes (wskazac dokument i
wilasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktorej okreslono warunki udziatu w postepowaniu),
polegam na zasobach nastgpujacego/ych podmiotu/ow:

- NIE DOTCYZY W nastepUujacym ZaKIreSI€: .. ..oviurintintitiiteteiteeteitententeeeseirasaneaneannns

(wskaza¢ podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu,).

Signed by /
Podpisano przez:

Warszawa, dnia 30.11.2022r. Monika Alicja
€} PpoLyPHarM Matachowska

Date / Data: 2022-
11-30 14:09
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