Zalacznik nr 3 do SWKO

OSWIADCZENIE

Jo. HIZE| BOAPISAIY .« cmurimmermrissmnmsmomssimiseosnsssississssisssiiv sl o$wiadczam, ze nizej
okreslone dokumenty znajdujg si¢ w siedzibie Udzielajacego zamdwienia:

* niepotrzebne skreslié

1. prawo wykonywania zawodu,

dyplom ukonczenia studiow medycznych,

dokument potwierdzajacy posiadana specjalizacj¢ lub aktualna karta specjalizacji,
inne dokumenty potwierdzajace kwalifikacje zawodowe,

aktualne prawo wykonywania zawodu medycznego,

wpis do rejestru podmiotow wykonujaeych dziatalnosc lecznicza,

wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosci Gospodarczej,

A I S

Zaswiadczenie z KRK + o$wiadczenia wymagane Ustawg z dn. 13.05.2016 r. o przeciwdzialaniu
zagrozeniom przestgpczoscig na tle seksualnym i ochronie matoletnich.

data, podpis i pieczatka oferenta



