Załącznik nr 8 do SIWZ

	Pieczęć Wykonawcy


Pełna nazwa Wykonawcy .......................................................................................

.................................................................................................................................

Adres Wykonawcy .................................................................................................

.................................................................................................................................

Oświadczenie

 o dopuszczeniu do obrotu oferowanego produktu leczniczego

Przystępując do postępowania na „Dostawę produktów leczniczych dla Szpitala Czerniakowskiego SP ZOZ cz. IV – sprawa nr 61/2013”  oświadczam, że oferowane produkty lecznicze zostały dopuszczone do obrotu w drodze pozwolenia wydanego przez określone w ustawie Prawo farmaceutyczne organy. Równocześnie zobowiązuję się do przedstawienia oryginałów ww. pozwoleń na każde żądanie Zamawiającego.

........................................................

     





                        (data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)
