Zatacznik numer 5 do SWZ

Wykonawca:

EM POLAND Sp. z o.0.

ul. Aleja Pitsudskiego 63, 05-070
Sulejowek

NIP 8222369589 KRS
0000733933

(petna nazwa/firma, adres, w
zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEIDG)
reprezentowany przez:

Prezes Zarzadu Przemystaw
Chrupek

(imie, nazwisko,
stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie WYKONAWCY

W zwigzku z przystapieniem do postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego pn.:
"Dostawa wyrobow medycznych” - sprawa nr 15/PN/2024 /BK, o$wiadczamy, Ze:

1.

zaoferowane wyroby speiniaja wszystkie parametry wymagane przez Zamawiajgcego
zawarte w opisie przedmiotu zamoéwienia (zatacznik numer 2) oraz wynikajace z tresci
wyjasnien udzielanych przez Zamawiajgcego w toku postepowania, nawet jesli nie znajduja
one bezposredniego potwierdzenia w dotaczonych materiatach informacyjnych, tj. kartach
katalogowych, folderach itp.

oferowane wyroby posiadaja aktualne odpowiednie dokumenty dopuszczajace do obrotu
oraz spelniaja wymagania ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych, jej
przepisOw przejsciowych i wykonawczych oraz Rozporzadzenia UE 2017/745 w sprawie
wyrobéw medycznych.

oferowane wyroby posiadaja odpowiednie dokumenty potwierdzajace speinianie wymagan,
raportéw, badan oraz norm wyszczegélnionych w zatgczniku z wymaganymi parametrami.
Jednocze$nie zobowigzujemy sie przy dostawie po podpisaniu umowy do przedtozenia
aktualnych w/w kopii dokumentéw.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]I:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sg aktualne i
zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng Swiadomoscia konsekwencji
wprowadzenia zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

Signed by /

Przemystaw

Date / Data:

Podpisano przez:

Bogdan Chrupek
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