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(pieczęó oferenta)

OŚWIłUCZENIE OF,ERENTA O WPISACH DO REJESTRÓW

1. Niniejsrym oświadczam,że jako Oferent jestem:

E Podmiotem lecmiczym, wpisanym do Ęestru podmiotów wykonujących działalnośó
leczniczą,
prowadzonego ptzez

pod numerem ...

! nie dotyczy

Podanie niePrawdzilvych informacji skutkuje niewaznością umowy, o ile zostanie zawarta,
oraz odPowiedzialnoŚci ą kamą wynikającą z art. I93 pkt 7 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 t.
o Świadczeniach oPieki zdrowotnej finansowanych zę środków publicznych (tekst jednolity:
Dz. U. z 2022 r., poz. 256l ze z.m.).

(miejscowość, data)

*właściwe zaznaczyć

(pieczątka, podpis)




