ZAYL.ACZNIK NR 4

DRUK OSWIADCZEN
Przystepujac do przetargu Wykonawca:

o$wiadcza, ze:

1. posiada niezbgdne dokumenty dopuszczajace oferowany asortyment do obrotu i
uzywania na terenie RP przy czym w zakresie polisomnografu, urzadzenia CPAP oraz
urzadzenia CPAP BILEVEL zgodnie z ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20
kwietnia 2010 r. (Dz.U. z 2010 r. Nr 107 poz. 679, z p6ézniejszymi zmianami), ktére
przedtozy Zamawiajacemu na kazde zadanie.

2. oferowany przedmiot zaméwienia spetnia wymogi okreslone w Zatacznikach Nr 6 oraz
oferowane zgodnie z Zatacznikami Nr 6.

3. zamierza zrealizowa¢ zamdwienie silami wlasnymi/ zamierza powierzy¢ czgs¢
zamowienia* /zgodnie z informacja zawarta w pkt IV.3 Formularza Ofertowego

4. zapoznal si¢ z treScig specyfikacji, nie wnosi co do niej zastrzezen i akceptuje ogdlne

warunki umowy ujete w niniejszej specyfikacji.

*niepotrzebne skresli¢

podpis osoby uprawnionej do ztozenia oferty
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