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Zalacznik nr 5 do SWZ

Zamawiajacy:
Gmina Sedziszow,
ul. Dworcowa 20,
28-340 Sedziszow

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcédw wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zaméwienia

skladane na podstawie art. 117 ust. 4 ustawy z dnia 11.09.2019 .

Prawo zamowien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE REALIZAC]I ZAKRESU PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA PRZEZ POSZCZEGOLYCH
WYKONAWCOW

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego pn. Przewéz (tj. dow6z i odwoz) oraz
zapewnienie opieki podczas przewozu uczniom niepelnosprawnym do Specjalnego Osrodka
Szkolno - Wychowawczego im Marii Grzegorzewskiej w Jedrzejowie w okresie od grudnia 2021
do czerwca 2022

prowadzonego przez Gmine Sedziszow, oSwiadczam, co nastepuje:
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