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Załącznik nr 5 do SIWZ

……………………………
            (Pieczęć firmowa)



OŚWIADCZENIE, ŻE OFEROWANE DOSTAWY 
ODPOWIADAJĄ WYMAGANIOM ZAMAWIAJĄCEGO




[bookmark: _GoBack]Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego na sprzedaż i dostawę sprzętu medycznego dla potrzeb Szpitalnego Oddziału Ratunkowego „Kutnowskiego Szpitala Samorządowego” Sp. z o.o. w Kutnie, znak  ZP/3/2018 w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy oświadczam, że oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez obowiązujące prawo na podstawie których może być wprowadzony do obrotu i stosowania w placówkach ochrony zdrowia RP.




W celu potwierdzenia oświadczenia do oferty załączam:
1. …………………………
2. …………………………
3. …………………………
4. …………………………
5. …………………………







…………………………………..
( pieczątka i podpis Wykonawcy
lub jego uprawnionego przedstawiciela)

Data: ……………………

Projekt pn. „Podniesienie dostępności do świadczeń zdrowotnych poprzez rozbudowę, remont i wyposażenie SOR wraz z budową drogi wewnętrznej do lądowiska w Kutnowskim Szpitalu Samorządowym Sp. z o.o.”
w ramach Działania 9.1 Infrastruktura ratownictwa medycznego, Oś Priorytetowa IX Wzmocnienie strategicznej infrastruktury ochrony zdrowia POIiŚ 2014-2020.
Umowa o dofinansowanie projektu nr POIS.09.01.00-00-0181/17-00 
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