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Oświadczenie o zatrudnianiu personelu o kwalifikacjach i w liczbie  adekwatnej  
do udzielania planowanych świadczeń, posiadanym sprzęcie medycznym oraz 

warunkach lokalowych 

 

 

 

Niniejszym oświadczam, że: 

-  personel udzielający świadczeń w zakresie objętym przedmiotem zamówienia spełnia wymogi 
w zakresie kwalifikacji określonych w ustawie z dnia 15 września 2022 r. o medycynie 
laboratoryjnej, a liczba  osób zatrudnionych jest adekwatna do oferowanego zakresu świadczeń 
diagnostycznych laboratoryjnych, 

- sprzęt medyczny, wyposażenie oraz lokal wykorzystywane do udzielania świadczeń w zakresie 
objętym przedmiotem zamówienia są zgodne z wymogami określonymi przepisami prawa w tym 
zakresie 
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