Załącznik nr 2 

ZP/PP/05/2020

Zamawiający:

Szpital Chorób Płuc w Siewierzu Sp. z o. o.

ul. Zbigniewa Oleśnickiego 21 

42-470 Siewierz

Wykonawca:

………………………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy

dotyczące zadania „Przygotowanie i terminowego złożenie kompleksowego wniosku wraz 
z załącznikami o powierzenie grantu w ramach konkurs nr RPSL.02.01.00-IZ.01-24-376/20  
w ramach Osi Priorytetowej II Cyfrowe Śląskie, Działania 2.1 Wsparcie rozwoju cyfrowych usług publicznych dla 3. typu projektu – Tworzenie systemów i aplikacji przyczyniających się do zwiększenia dostępu do cyfrowych usług publicznych z obszaru e-zdrowia, organizowanego przez Zarząd Województwa Śląskiego z siedzibą w Katowicach ul. Ligonia 46, 40-037 Katowice jako Instytucja Zarządzająca Regionalnym Programem Operacyjnym Województwa Śląskiego na lata 2014-2020” 
ZP/PP/05/2020

prowadzonego przez Szpital Chorób Płuc w Siewierzu Sp. z o.o.

Oświadczam/y, że dysponujemy wiedzą i doświadczeniem niezbędnymi do wykonania przedmiotu zamówienia, czego potwierdzeniem jest załączone potwierdzenie wykonania co najmniej 1 dokumentacji aplikacyjnej dotyczącej wdrożenia e-usług w obszarze zdrowia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

