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        Załącznik nr 4





       OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
o braku podstaw do wykluczenia na podstawie art., 24 ust. 1

ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych

Działając w imieniu 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………

i będąc należycie upoważnionym do jego reprezentowania, w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na dostawę materiałów jednorazowego użytku dla Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej                         w Sulechowie,

stosownie do treści art. 24 ust. 1. ww. ustawy oświadczam, iż Wykonawca którego reprezentuje nie podlega wykluczeniu z postępowania, w szczególności, że nie otwarto wobec niego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości albo zachodzą okoliczności umożliwiające ubieganie się o zamówienia określone w art. 24 ust. 1 pkt. 2 in fine ww. ustawy.

…………………….……….                                                       ………………………..………

         Miejscowość, data                                                                  Podpis upoważnionego 

                                                                                              przedstawiciela

