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OŚWIADCZENIE
Przystępując do udziału w postępowaniu w trybie podstawowym bez negocjacji w zakresie  odbioru, transportu i utylizacji odpadów medycznych niniejszym oświadczam, że osoby biorące bezpośredni udział w wykonywaniu przedmiotowej usługi zatrudnione przez Wykonawcę lub podwykonawcę zatrudnione są na podstawie stosunku pracy, jeżeli wykonanie tych czynności polega na wykonywaniu pracy w sposób określony w art. 22 § 1 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. – Kodeks pracy (Dz.U. z 2019r. poz. 1040, 1043 i 1495). 
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