Приложение № 3
към чл. 23, ал. 3, т. 7 
	
	
ДЕКЛАРАЦИЯ

	
от ...................................................................................................................................................

	
(пълно наименование на производителя, търговеца на едро или упълномощеното лице)

	
със седалище и адрес на управление: ........................................................................................

	
.......................................................................................................................................................,

	
представлявано от: .......................................................................................................................

	
........................................................................................................................................................

	
(за юридическо лице – пълно наименование на представителя, седалище и адрес на управление; за физическо лице – трите имена, ЕГН, постоянен адрес)

	
в качеството си на: производител/търговец на едро/упълномощен представител

	
(невярното се зачертава)

	
с документ, удостоверяващ представителната власт:...............................................................

	
......................................................................................................................................................

	
........................................................................................................................................................

	
За съобщения и контакти:

	
Адрес: .......................................................................................................................................

	
Име: ..........................................................................................................................................
Телефон ………..................... факс ……......................…............ е-mail ...............................

	
ДЕКЛАРИРАМ,

	
че мога да осигуря необходимите количества от:

	
……………………………………………………………….................………………………

	
(посочват се медицинските изделия)

	
Дата: .................... 
	
[bookmark: _GoBack]..............................................

	
	
(подпис и печат на заявителя)







