                                                                                                                               Załącznik Nr 4
………………………………….
          (pieczęć Oferenta)

INFORMACJA O PODWYKONAWCACH
Składając ofertę w postępowaniu prowadzonym w trybie: podstawowym zgodnie z art. 275 pkt 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2019 r., poz. 2019 z późn. zm.), zwaną dalej ustawą Pzp, wartość zamówienia nie przekracza kwot, o których mowa w art. 3 ustawy Pzp                     na dostawę: „Ambulansu sanitarnego dla Zespołów Ratownictwa Medycznego SP ZOZ w Brzesku”,
informuję, że niżej część zamówienia będzie wykonywana przez podwykonawców:

	Lp.
	Część zamówienia, której wykonanie zostanie powierzone podwykonawcy
	Nazwa firmy podwykonawcy

	
	
	

	
	
	

	
	
	


............................. dnia ...........................          

         ..................................................................

                                                                                                                      (podpis osoby uprawnionej do składania

                                                                                                                       oświadczeń woli w imieniu Oferenta)
