Образец!

ДЕКЛАРАЦИЯ
Подписаният ________________________________________________________

Лична карта   №_____________, издадена на _____________________________
от_______ на МВР гр. __________________ жител на гр.(с) _________________

община__________________ ул.(бул.)  _______________________ № ________

ж.к.” __________________________”, бл. _____, вх. ____, ет. ______, ап. _____

В качеството си на ______________________ ( съдружник, член на УС, член на съвета на директорите) ________________________________________ – участник в обществена поръчка с предмет: 

„Доставка на медикаменти по обособени позиции  за нуждите на болница „Лозенец”
Декларирам, че:

Срокът на годност на предлаганите лекарствени продукти ще бъде не по-малък от 60 /шестдесет/ на сто от обявения от производителя към датата на всяка доставка.

Гр. __________________

Дата..............2012 г. 

ДЕКЛАРАТОР: _____________

