\ Zatacznik Nr 8 do SIWZ

Nazwa i adres Wykonawcy:

OSWIADCZENIE

Wykaz czesci zaméwienia, ktorych wykonywanie wykonawca
zamierza powierzy¢ podwykonawcom

Sktadajac oferte w postgpowaniu o udzielenie zamdowienia na zadanie pn.;
»Dostawy lekow na potrzeby mieszkancow Domu Pomocy Spolecznej
w Pigzy” oS$wiadczam, iz nizej opisane czgSci zamOwienia zamierzamy
wykonywac przy udziale podwykonawcow:

L. p. Czesci zamowienia Zakres powierzonych zadan
podwykonawcom
1 2 3
1.
2.
3.
Uwaga:

Zalaczy¢ w przypadku udzialu podwykonawcow.
Niezalaczenie zalacznika bedzie rownowazine z wykonywaniem przez wykonawce
zaméwienia samodzielnie.
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Podpis wykonawcy lub
osoby upowaznionej




