Zatacznik nr 3

(pieczec oferenta)

(miejscowosé, data)

OSWIADCZENIE O NIEZALEGANIU Z OPLACANIEM NALEZNOSCI Z TYTULU
WIAZACYCH UMOW Z ZAMAWIAJACYM

Niniejszym w imieniu Oferenta oswiadczam, Ze nie zalega on z optacaniem
naleznosci z tytutu wigzgcych uméw wobec Zamawiajgcego. Wiarygodnos¢ oswiadczenia
potwierdzam wyciggiem o stanie rozliczen z Dziatu Finansowo —Ksiegowego Szpitala
w/m, bedgcym integralng czescig oswiadczenia.

imiona i nazwiska oraz podpis(y) osob
uprawionych do reprezentowania oferenta

podpis osoby uprawnionej
do poswiadczenia wiarygodnosci oswiadczenia
w imieniu Dziatu Finansowo —Ksiegowego Szpitala w/m



