Zatgcznik Nr 2

do szczegotowych warunkoéw konkursu
ofert na realizacje ,,Programu polityki
zdrowotnej w  zakresie szczepien
przeciw grypie w Lodzi dla osob
w wieku 65 lat i wiecej” w 2023 roku

Pieczg¢ oferenta

Pelna nazwa podmiotu [ECZNICZEZO: .....ccviiviiieiiiiiiciie e

Adres Wraz Z KOJem POCZEOWYIM: .....ouviuieeiieieiie sttt st sb ettt

Oswiadczenia oferenta

Oferent oswiadcza, ze:

1)

2)

3)

4)

5)

6)
7)

w stosunku do oferenta nie stwierdzono niezgodnego z przeznaczeniem wykorzystania
srodkow publicznych;

w stosunku do osob uprawnionych do reprezentowania oferenta nie orzeczono zakazu
pelnienia funkcji zwigzanych z dysponowaniem $rodkami publicznymi oraz nie sg one
karane za umyslne przestepstwo lub umysine przestepstwo skarbowe;

jest jedynym posiadaczem rachunku, na ktory zostang przekazane $rodki i zobowigzuje si¢
go utrzymywa¢ do chwili zaakceptowania rozliczenia tych S$rodkéow pod wzgledem
finansowym i rzeczowym;

spelnia wymagania okreslone w przepisach odrebnych i dysponuje wykwalifikowana kadrg
niezbedng do realizacji $wiadczen zdrowotnych w ramach ,,Programu polityki zdrowotnej w
zakresie szczepien przeciw grypie w todzi dla oséob w wieku 65 lat i wigcej”
w 2023 roku;

posiada ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zakresie niezbednym do realizacji ,,Programu polityki
zdrowotnej w zakresie szczepien przeciw grypie w Lodzi dla osob w wieku 65 lat i wiecej”
w 2023 roku;

zapoznal si¢ z trescig ogloszenia i szczeg6towymi warunkami konkursu ofert;
zobowigzuje si¢ w przypadku wyboru jego oferty do zawarcia umowy w miejscu
i terminie wyznaczonym przez organizatora konkursu.

Czytelne podpisy i pieczqgtki
0sob uprawnionych
do reprezentowania oferenta



