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Załącznik nr 8 do SIWZ
oświadczenie  wykonawcy

ubiegającego się o udzielenie zamówienia publicznego 
potwierdzające, ŻE OFEROWANE DOSTAWY ODPOWIADAJĄ WYMAGANIOM OKREŚLONYM PRZEZ ZAMAWIAJĄCEGO
Wykonawca [pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG]: 
_______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

Reprezentowany przez [imię i nazwisko]:  
_______________________________________________________________________________________

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na:

 _______________________________________________________________________________________

(nazwa postępowania)
Oświadczenie Wykonawcy, że oferowane wyroby zostały prawidłowo i zgodnie z przepisami prawa dopuszczone do obrotu / stosowania w placówkach medycznych zgodnie z dyrektywą 98/79/CE na podstawie ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (tj. Dz. U. 2017 poz. 211 z późn. zm.) - deklaracja zgodności lub powiadomienie/wpis/zgłoszenie do Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych i Wyrobów Medycznych; (jeżeli przepisy nakładają obowiązek jego posiadania).
Jednocześnie zobowiązuję się do przedstawienia, na każde żądanie Zamawiającego, odpowiedniego dokumentu.
Oświadczam, że ………………………………………………………(jeżeli nie dotyczy zamówienia, należy wpisać „NIE DOTYCZY”) wymienione w naszej ofercie nie podlegają ustawie  z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych.
                                ,  dnia   ___/___/2017 r.

______________________________

podpis i pieczątka (i) imienna (e) osoby (osób) 

uprawnionej (ych) do składania oświadczeń wiedzy/woli 

w zakresie praw i obowiązków majątkowych Wykonawcy
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne                 z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego            w błąd przy przedstawianiu informacji.

                                ,  dnia   ___/___/2017 r.

______________________________

podpis i pieczątka (i) imienna (e) osoby (osób) 

uprawnionej (ych) do składania oświadczeń wiedzy/woli 
w zakresie praw i obowiązków majątkowych Wykonawcy
1

