Zat. Nr 3 do Regulaminu Konkursu Ofert nr EM/KO/B/1/2013

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ z treScia ogloszenia, postanowieniami zawartymi w
Regulaminie konkursu. Os$wiadczam, ze akceptuje i1 zobowiazuj¢ si¢ do przestrzegania
1 wykonywania zapisow zawartych w Regulaminie oraz zatacznikach, w tym we wzorze
umowy.

Zobowiazuj¢ si¢ do zawarcia i wykonywania umowy zawierajacej postanowienia, ktore
zostaly zamieszczone we wzorze umowy stanowiacym zalacznik nr 4 do Regulaminu
konkursu ofert.

Wiasciwe wymagane dokumenty, w tym potwierdzajace spetnienie wymogdéw konkursowych,
zataczam do oferty.

Oswiadczam, ze =zatrudniony przeze mnie personel posiada stosowne uprawnienia
i kwalifikacje niezbgdne do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem
zamowienia.

Oswiadczam, iz dysponuj¢ baza lokalowa oraz aparatura i sprzgtem medycznym, ktore
spetniaja wymogi zawarte w powszechnie obowiazujacych przepisach prawa, wymogach
Narodowego Funduszu Zdrowia oraz zapisach Regulaminu konkursu, a w szczego6lnosci:

1) dysponuj¢ baza lokalowa

2) dysponuj¢ aparatura i sprzgtem medycznym niezbednym do realizacji zadan
z oprogramowaniem do archiwizacji danych pacjenta w systemie komputerowym, w tym imi¢
i nazwisko, PESEL, data urodzenia, data i rodzaj badania, opis wyniku badania.

3) Posiadam wazna Polis¢ OC



