
Załącznik nr 3 
 
 

………………………………………….., data ………………………………… 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Przystępując do przetargu nieograniczonego na najem: 
 

nieruchomości znajdującej się na I piętrze w Zakładzie Przyrodoleczniczym i Fizjoterapii SP 
ZOZ Sanatorium Uzdrowiskowe MSWiA "ORION" w Ciechocinku o powierzchni 39,60 m2 
oznaczenie pomieszczeń numerami 813 a, b, c, d, z przeznaczeniem na prowadzenie usług 
kosmetycznych od 01.08.2020 r. do dnia 31.07.2023 r. 

 
 
 

Ja (imię i nazwisko) ...............................................................................................................................  

reprezentując wykonawcę (pełna nazwa*) ……………………………………………………………………………………….
  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
jako (np. właściciel, prokurent, pełnomocnik) ……………………………………………………………………………………. 

Oświadczam, że: 

1. Zapoznałem(am) się z warunkami przetargu i w pełni je akceptuję. W przypadku wyboru naszej 

oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy w terminie i w miejscu wyznaczonym przez SP ZOZ 

Sanatorium Uzdrowiskowe MSWiA „ORION" w Ciechocinku. 

2. Nie zalegam z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne i zdrowotne. 

 

 

 

 

        …………………………………………………….. 

            (data i podpisy przedstawicieli Oferenta) 

 


