Zalacznik nr 9 do SIWZ

(nazwa i adres Wykonawcy/pieczgé)

Oswiadczenie z art. 36a ust. 1
ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamowien publicznych
(t. j. Dz. U. z 2013r. poz. 907 z p6zn. zm.)

Przystgpujac do postgpowania w sprawie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego na Bankowa obsluge budzetu Powiatu Kieleckiego,
Starostwa Powiatowego w Kielcach jako urzedu oraz jednostek organizacyjnych
Powiatu Kieleckiego, zaliczanych do sektora finanséw publicznych

Ja/My™* (Imi@ i NAZWISKO) ......cocviiiiiii e e
jako upowazniony przedstawiciel/upowaznieni przedstawiciele*
Wykonawcy/Wykonawcow wystepujacych wspolnie*:

(nazwa Wykonawcy/nazwa wszystkich Wykonawcow wystepujacych wspolnie)
oswiadczam/oswiadczamy®, ze

zamierzam(y)/nie zamierzam(y)*
powierzy¢ wykonanie zakresu zamowienia Podwykonawcom.

Lp. | Nazwa (firma) Podwykonawcy Opis zakresu zaméwienia przewidzianego
do wykonania przez Podwykonawce

(miejscowos¢, data) (podpis/y osoby/0sob upowaznionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)

*niepotrzebne skresli¢




