
Załącznik do oferty 

Oświadczenia oferenta

Ja, niżej podpisany, działający w imieniu …………………………………………… 
oświadczam, że:

1.  Oświadczam,  że  zapoznałem/am/  się  z  treścią  ogłoszenia  o  konkursie  i  z  treścią
szczegółowych warunków postępowania i nie zgłaszam do nich żadnych zastrzeżeń . 
2.  Oświadczam,  że  zapoznałem/am/  się  z  wzorem umowy i  wyrażam zgodę  na  zawarcie
umowy zgodnym ze wzorem umowy w przypadku wyboru mojej oferty. 
3.  Oświadczam,  że  nie  byłem/am/  karany  /a/  i  nie  jest  prowadzone  wobec  mnie  żadne
postępowanie karne. Jednocześnie oświadczam, iż znane mi są przepisy o odpowiedzialności
karnej za poświadczenie nieprawdy (art. 271 § 1 k.k. ). 
4.  Oświadczam, że żadna z osób uczestniczących w realizacji  umowy nie znajduje się  w
Rejestrze Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym, o którym mowa w ustawie z dnia 13
maja 2016 roku o przeciwdziałaniu zagrożeniom przestępczością na tle seksualnym i ochronie
małoletnich. 
5. Zobowiązuję się do przedstawienia (najpóźniej w dniu podpisania umowy) kopii umowy
ubezpieczenia  od  odpowiedzialności  cywilnej  za  szkody  wyrządzone  przy  udzielaniu
oferowanego świadczeń zdrowotnych. 
6. Oświadczam, że dysponuję co najmniej trzema punktami pobierania materiału do badań u
dzieci, z czego co najmniej dwa spośród nich są zlokalizowane w odległości nie większej niż
15  km  od  siedziby  Udzielającego  Zamówienie  oraz  że  dysponuję  co  najmniej  trzema
punktami pobrań materiału do badań dla dorosłych
7. Dane przedstawione w ofercie i niniejszych oświadczeniach są zgodne ze stanem prawnym
i faktycznym. 
8.  Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  danych  osobowych  oferenta  oraz  pracowników  i
współpracowników  przez  Zespół  Opieki  Zdrowotnej  w  Żórawinie  SP ZOZ,  dla  potrzeb
niezbędnych do realizacji konkursu ofert. 
9.  Oświadczam,  że  zapoznałem/am/  się  z  klauzulą  informacyjną  dotyczącą  przetwarzania
danych osobowych i  z  procedurami dotyczącymi  ochrony danych osobowych w SP ZOZ
Zespół Opieki Zdrowotnej w Żórawinie.

OFERENT

…………………………….


