Zalgcznik nr 1 do Oferty

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

(imie i nazwisko oferenta)

OSWIADCZENIE OFERENTA

1. Os$wiadczam, ze zapoznalem/zapoznalam si¢ z trescia ogloszenia o konkursie ofert na udzielanie
$wiadczeti zdrowotnych na rzecz Wojewddzkiego Pogotowia Ratunkowego w Katowicach w okresie
0d 01.07.2018 r. do 31.12.2018 r., Specyfikacja warunkéw opracowania oferty, wzorem umowy

i przyjmuje je bez zastrzezen.

2. O$wiadczam, ze do chwili zawarcia umowy z Wojewddzkim Pogotowiem Ratunkowym w Katowicach
zawre umowe ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwiazku
zudzielaniem $wiadczen zdrowotnych, na ktére zostanie wybrana moja oferta, zgodnie
z obowiazujacymi przepisami, zapewni¢ ciaglo$¢ polisy w  trakcie obowigzywania umowy
oraz zobowiazuje sie niezwlocznie dostarcza¢ kopie nowej polisy.

3. Nie prowadze dziatalnosci konkurencyjnej wzglgdem Udzielajgcego Zaméwienia okreslonej w § 8 ust.
6 Specyfikacja warunkéw opracowania oferty / Prowadze dziatalno§¢  konkurencyjng
wzgledem Udzielajacego Zmowienia okreslong w § 8 ust. 6 Specyfikacja warunkéw opracowania
oferty i zobowiazuje si¢ w ciggu 1 miesiaca od podpisania umowy do uzyskania zgody Udzielajacego
Zaméwienia na dalsze jej prowadzenie lub — w przypadku braku takiej zgody — zakonczenie
dziatalno$ci konkurencyjnej we wskazanym wyzej terminie. — niewtasciwe skreslic.

4. Zlozone przeze mnie kserokopie dokumentow zgodne sa z oryginatami.
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(' miejscowos¢, data ) ( podpis oferenta )




