Zatgcznik Nr 3 do SWZ

OSWIADCZENIE

Dotyczy postgpowania Nr M-3/2024 na dostawg lekow cytostatycznych dla Szpitala
Wielospecjalistycznego im. dr Ludwika Btazka w Inowroctawiu, ul. Poznanska 97

Niniejszym o$wiadczam, ze:
1) nie podlegam wykluczeniu z art. 108 ust. 1 oraz z art. 109 ust. 1 pkt 1) i pkt 4)
Ustawy z 11 wrze$nia 2019 Prawo zamowien publicznych (Dz.U. z 2019 poz.2019)
2) spetniam warunki udzialu w postepowaniu w zakresie wskazanym w rozdziale |1

podrozdziatach 5 SWZ.

= Podpisane elektronicznie

Bla I med * przez Rafat Modzelewski
(Certyfikat kwalifikowany)
w dniu 2024-03-01.
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