Zalacznik Nr 3
do szczegotowych warunkow
konkursu ofert

(Pieczec oferenta)

OSWIADCZENIE OFERENTA

Oswiadczam, ze:

zapoznalem(am) si¢ z treScia: ogloszenia Prezydenta Miasta Wodzistawia Slaskiego,
szczegblowych warunkow konkursu ofert i szczegétowych materiatdéw informacyjnych do
konkursu ofert

zapoznal(am) si¢ z wzorem i zaakceptowat warunki umowy,
wszystkie podane w ofercie informacje oraz zataczone do oferty dokumenty sa zgodne

ze stanem prawnym i faktycznym na dzien ztozenia oferty.

Do oferty dolaczam nast¢pujace dokumenty i oSwiadczenia:

1.

3.

kopig wpisu do rejestru zaktadow opieki zdrowotne;,

kopig aktualnego odpisu z Krajowego Rejestru Sadowego

kopig wpisu do wilasciwego rejestru (ewidencji) w odniesieniu do 0sob, o ktérych mowa
w art. 35 ust. 1 pkt. 2, 2a i 3 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej (tekst jednolity Dz. U.
z 2007 Nr 14, poz. 89 z pdzn. zm.),

4. kopig statutu jednostki (badZ innego dokumentu potwierdzajacego jego forme organizacyjna,
np. kopig umowy spotki),

5. kopie polisy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie niezbednym
do realizacji programu,

6. kopie dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje osob udzielajacych §wiadczen zdrowotnych,

7. oswiadczenie o niezaleganiu z platnosciami podatkow oraz sktadek ubezpieczenia spoltecznego
1 zdrowotnego,

8. oswiadczenie, ze $wiadczenia wykonywane w ramach programu zdrowotnego nie begda
przedstawiane w rozliczeniach z innymi podmiotami.

Pouczenie:

1. Wzdr oferty nie moze zosta¢ zmodyfikowany przez Oferenta poprzez usuwanie pol. Wszystkie
pola oferty musza zosta¢ czytelnie wypetnione. W miejscach, ktére nie odnosza si¢ do Oferenta
nalezy wpisac ,,nie dotyczy”.

2. Kserokopie dokumentéw powinny by¢ poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem przez osobg

upowazniona do sktadania oswiadczen w imieniu Oferenta.

(Podpis oferenta)



