Z0Z.v.010/DZP/03/21 Zatacznik nr 2
Zamawiajacy:

Zespotl Opieki Zdrowotnej
34-200 Sucha Beskidzka
ul. Szpitalna 22

Wykonawca:

MEDITECH X-RAY SPOLKA Z 0.0, Signature Not Verified

UL. WIROWSKA 6 Dokument podpigany przez
Dorota Metl

62-052 KOMORNIKI Data: 2021. 210:01:22

EET
NIP: 777 32 89 638

KRS: 0000686804

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

Dorota Metler-Prokurent

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie wykonawcy

skladane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r.

Prawo zamodwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PODSTAW WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

pn. ,,Dostawa kombinezonéw ochronnych”

prowadzonego przez Zespo6t Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej), oSwiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie

art. 108 ust 1 ustawy Pzp.

Komorniki (miejscowosé), dnia12.02.2021. r.




OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]JI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyZszych o$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z petng §wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacji.

KomorniKki. (miejscowos¢), dnial2.02.2021. r.
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