
 
 
 
 

DECLARACIÓN CUMPLIMIENTO NORMATIVA SANITARIA 

 
 
 
 
 
 
 
D./Dª. ………………………………………………………………………………..............., como 

apoderado de la empresa ………………………………………………….., declaro que los 

productos que se ofertan en la presente contratación cumplen con los requisitos 

de marcado C.E., además de cumplir la normativa sobre productos sanitarios 

exigible según la legislación vigente. 

 

 

 

 

Fdo.: 


