Zatacznik nr 2 do SWKO

(pieczec¢ firmowa Oferenta)

OSWIADCZENIE

Przystepujac do konkursu ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy zgodnie
z harmonogramem oraz wewnetrznymi zasadami okreslonymi Zarzadzeniem w Szpitalu o$wiadczamy, ze
jestesmy podmiotem wymienionym w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 L.
o dzialalno$ci leczniczej mogacym ubiega¢ sie o udzielenie zaméwienia na w/w $wiadczenia zdrowotne, oraz
spelniamy warunki udziatu w postepowaniu, tj.:
a) posiadamy uprawnienia do wykonywania $wiadczenia oraz czynnoSci objetych zakresem przedmiotu
zamOwienia, w tym:
- legitymujmy sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania §wiadczen zdrowotnych lub
wykonujemy dziatalno$¢ w zakresie zgodnym z przedmiotem zaméwienia;
b) posiadamy niezbedna wiedze i doswiadczenie do wykonania zaméwienia,
¢) znajdujemy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zaméwienia,
d) stan zdrowia umozliwia wykonywanie $wiadczen.

(miejscowos¢, data) (podpis i pieczatka osoby uprawnionej)
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