Załącznik

do Oferty
OŚWIADCZENIE

1. Oświadczam, iż nie byłam/-em1 karana/-y1 zakazem pełnienia funkcji, związanych 
z dysponowaniem środkami publicznymi oraz nie byłam/-em1 skazana/-y1 za przestępstwo umyślne lub umyślne przestępstwo skarbowe.

2. Jestem świadoma/-y1 odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. (Klauzula ta zastępuje pouczenie organu o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań - art. 17 ust. 4 ustawy o zdrowiu publicznym).
imię i nazwisko 

osoby składającej oświadczenie2
podpis wraz z datą2

1. ……………………………
……………………………………………………………

2. ……………………………
……………………………………………………………

3. ……………………………
……………………………………………………………

4. ……………………………
……………………………………………………………

5. ……………………………
……………………………………………………………

1 niepotrzebne skreślić

2 oświadczenie podpisuje – podając zarazem datę podpisu, każda osoba która jest uprawniona do zaciągania zobowiązań w imieniu organizacji/podmiotu, a także każda osoba, która formalnie reprezentuje organizację/podmiot na zewnątrz, na podstawie dokumentów określających osobowość prawną (np. wszyscy członkowie zarządu lub prokurent albo pełnomocnik)
