Zatacznik Nr 4 do Procedury

OSWIADCZENIE

1) oswiadczam, ze nie zachodzg okolicznosci zwigzane z koniecznoscig wydania opinii, o ktorej
mowa w art. 95d ust. 1 ustawy o $wiadczeniach?® oraz nie byta realizowana inwestycja na

podstawie pozytywnej opinii;*

2) oswiadczam, ze zachodzg okolicznosci zwigzane z koniecznoscia wydania opinii,

o ktéorej mowa w art. 95d ust. 1 ustawy o $wiadczeniach;*

3) oswiadczam, ze nie posiadam opinii, o ktérej mowa w art. 95d ust. 1 ustawy
o Swiadczeniach oraz minagt okres 5 lat od dnia, w ktédrym zostata wydana decyzja

o pozwoleniu na uzytkowanie inwestycji; *

4) oswiadczam, ze nie posiadam opinii, o ktéorej mowa w art. 95d ust. 1 ustawy
o Swiadczeniach oraz mingt okres 5 lat od dnia przystgpienia do uzytkowania inwestycji
w przypadku inwestycji, w odniesieniu do ktdrej nie jest wymagane uzyskanie pozwolenia na

uzytkowanie;*

5) zadne z powyzszych.*

Nazwa Swiadczeniodawcy podpis osoby reprezentujace;j
Swiadczeniodawce

* wiasciwe zaznaczy¢

1 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$Srodkdéw publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, z pézn. zm.).



