Zatacznik nr 3

OSWIADCZENIE O ZWIAZANIU OFERTA

(miejscowosC i data)

DzZialajac W IMICIIU ...eiiiriiiiiiiieiieite ettt ettt sttt et sbe et et sbe e bt et ebe s
oswiadczam, ze jesteSmy zwigzani oferta na "Dostawa odziezy roboczej i obuwia ochronnego
dla pracownikow Szpitala w Zlotoryi 1 Osrodka w Legnicy", przez okres 60 dni od daty,

w ktorej uptywa termin sktadania ofert, tj, od 1 grudnia 2014r.

(podpis osoby uprawnionej)



