Znak sprawy Z/ZZP.2378.39.22

Zatgcznik nr 8 do SWZ

OSWIADCZENIE WYKONAWCOW
WSPOLNIE UBIEGAJACYCH SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Uwaga: Niniejsze oswiadczenie nalezy wypetni¢ w sytuacji, gdy Wykonawcy wspdélnie ubiegajg sie o
udzielenie zaméwienia.

Dziatajgc w imieniu Wykonawcow wspolnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamowienia
w sktadzie:

L.p. Nazwa Wykonawcy * Adres

1.

oswiadczam, stosownie do postanowien art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11 wrzesnia
2019r. Prawo zamoéwien publicznych (tj. Dz.U.2022. poz. 1710.), ze w ramach
zamowienia pn.:

»Calodobowe Swiadczenie kompleksowych ushug w zakresie utrzymania czystosci,
zapewnienia transportu wewnetrznego oraz pomoc w opiece nad pacjentem pod
nadzorem personelu medycznego w obiektach Samodzielnego Publicznego Zakladu

Opieki Zdrowotnej MSWiA w Rzeszowie.”
Znak sprawy: Z/ZZP.2375.39.22

nastepujgce roboty / ustugi / dostawy, wykonajg wskazani nizej Wykonawcy wspolnie
ubiegajacy sie udzielenie zamdwienia:

L.p. | Nazwa Wykonawcy Wykaz realizowanych robét/dostaw/ustug

1.

(miejsce i data) (podpis osoby uprawnionej do reprezentowania wykonawcow

wspolnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia)

* wypetnic tyle razy ile to konieczne.



