Wzór -  Załącznik nr 5 do SIWZ
OŚWIADCZENIE WYKONAWCÓW WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH SIĘ 
O PRZYZNANIE ZAMÓWIENIA

My niżej podpisani reprezentujący wykonawców wspólnie ubiegających się o przyznanie  zamówienia na świadczenie usług przeglądów kominowych i wentylacyjnych Nr  sprawy: WZP- 95/10/06/N  
1. Będziemy solidarnie odpowiadać za realizację zamówienia.
2. Ustanawiamy ____________________________, jako pełnomocnika do reprezentowania nas 
w postępowaniu o udzielenie zamówienia, w zakresie określonym w pełnomocnictwie załączonym do oferty.

3. Oświadczamy zgodnie z ustawą z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2007 r. Nr 223 poz. 1655 ze zm.), że

1. spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone w art. 22 ust. 1 Ustawy,

2. nie podlegamy wykluczeniu z powodu okoliczności, o których mowa w art. 24 ust. 1 Ustawy.
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