	
	


Po uzupełnieniu/ wskazaniu wymaganych informacji  należy opatrzyć zaufanym, osobistym lub kwalifikowanym podpisem elektronicznym. 
załącznik nr 4 do SWZ 
OŚWIADCZENIE WŁASNE WYKONAWCY 
o aktualności informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art.125 ust.1 ustawy,                             w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania wskazanych przez zamawiającego, a o których mowa w art.108 ust.1 pkt 3,4,5,6
Wykonawca:
	


(pełna nazwa/firma i adres, oraz - w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
	


(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
Dot.  postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego pn.:  Całodzienne żywienie pacjentów Zakładu Pielęgnacyjno – Opiekuńczego w Ostrołęce
Nr postępowania: ZPO-ZP-1/2022
Oświadczam, że 
informacje zawarte w oświadczeniu, o którym mowa w art.125 ust.1 ustawy PZP, w zakresie podstaw wykluczenia z postępowania wskazanych przez Zamawiającego, a o których mowa                        w art.108 ust.1 pkt 3,4,5,6 
- są aktualne*
- nie są aktualne*
* niewłaściwe skreślić/ usunąć

