Zatgcznik nr 4 do SIWZ

Piecze¢ Wykonawcy
OSWIADCZENIE

Ubiegajac sie o udzielenie zamdwienie na:

DOSTAWA OSPRZETU JEDNORAZOWEGO
DO WITREKTOMII (PAKIETY)
nr sprawy: 19/15/ZP/PN

o$wiadczamy, ze posiadamy wazne dokumenty rejestracyjne dla zaoferowanych wyrobow
medycznych, zgodnie z ustawg z dnia 20 kwietnia 2004 roku o wyrobach medycznych

(Dz. U. 2 2010 r. Nr 107 p0z. 679 Z POZN. ZM.) 1j*. ceerreerreieeceece ettt te e et sar s aes e seesresresneens

oraz, ze zobowigzujemy sie do przedtozenia ich na kazde wezwanie Zamawiajgcego, a takze wraz

z pierwszg dostawg w ramach zawartej umowy.

Piecze¢ i podpis oséb uprawnionych do
sktadania oswiadczen woli w imieniu
Wykonawcy

*wpisac rodzaj posiadanego dokumentu (certyfikat CE Notyfikowanej Jednostki Certyfikujgcej lub Deklaracje
Zgodnosci wystawiongq przez Producenta lub dokumenty réwnowazne)



