pieczęć wykonawcy

Załącznik nr 7 do SIWZ

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
o spełnieniu wymogów sanitarnych na pranie bielizny i odzieży szpitalnej
nr sprawy EZ/ZP/65/09

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego oświadczamy, że pranie bielizny i odzieży szpitalnej odbywać się będzie w pralni, która spełnia wymogi sanitarne na usługi prania bielizny i odzieży szpitalnej dla jednostek służby .zdrowia, tj. posiada barierę higieniczną pozwalającą na całkowite wyeliminowanie kontaktu bielizny czystej i zdezynfekowanej z bielizną brudną i zakażoną.
Pranie bielizny i odzieży szpitalnej odbywać się będzie w pralni  

………………………………………………………………………….........................
podać dokładny adres pralni, w której będzie wykonywana usługa
Dezynfekcja w komorze dezynfekcyjnej odbywać się będzie w pralni

………………………………………………………………………………………….
podać dokładny adres pralni, w której będzie odbywała się dezynfekcja
......................... dnia ……………






………………………………………







PODPIS OSOBY PRAWOMOCNEJ


