SZPITAL POWIATOWY iM.0rR HENRYKA JORDANA

W SULECINIE <

ok
Zatacznik nr 6 do SWZ

Zamawiajacy:
Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej
ul. Witosa 7, 69-200 Sulecin

Wykonawca*/Wykonawcy wspélnie ubiegajacy sie
o0 udzielenie zamoéwienia*/Podmiot udostepniajacy
zasoby™*:

(petna nazwa/firma, adres)
reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

OSWIADCZENIE

w zakresie aktualnos$ci informacji zawartych w o$wiadczeniu, o ktérym mowa w ust. 125 ust. 1 ustawy Pzp

Oswiadczam, ze informacje zawarte w o$wiadczeniu, stanowigcym zafgcznik nr 4 lub odpowiednio 4a do SWZ, w zakresie
podstaw wykluczenia z postepowania wskazanych przez zamawiajacego, o ktérych mowa w:

a) art. 108 ust. 1 ustawy,

b) art. 109 ust. 1 pkt 4 ustawy,

c) art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. (Dz. U. 2022 poz. 835) o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego z postepowania o
udzielenie zamowienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo
zamdwien publicznych,

sg nadal aktualne.

*niepotrzebne skresli¢



