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Projekt pt. ,Wsparcie Urzedu Szansg Na Sukces Bezrobotnych Iv”
Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Priorytetu VI, Dziatania 6.1., Poddziatania 6.1.2 Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki

Zatgcznik Nr 3 do SIWZ

{piecze¢ Wykonawcy)

OSWIADCZENIE O SPEENIANIU WARUNKOW
UDZIALU W POSTEPOWANIU
Ja{My) nizej podpisany/i

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

sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego nr PPS.271.7.2014.AC
na zakup ustugi szkoleniowej - organizacje i przeprowadzenie szkolenia pod nazwg ,Tworzenie
i realizacja skutecznych IPD z wykorzystaniem bilansu kompetencji, identyfikacjga zachowan
klientéw — pomocne narzedzia pracownikow PUP” dla 6 pracownikéw Powiatowego Urzedu Pracy
w tosicach — uczestnikdéw projektu ,Wsparcie Urzedu Szansy Na Sukces Bezrobotnych 1V”,
wspotfinansowanego przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
realizowanego z Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki — Priorytetu VI ,,Rynek pracy otwarty dla
wszystkich”, Dziatania 6.1 ,Poprawa dostepu do zatrudnienia oraz wspieranie aktywnosci
zawodowej w regionie”, Poddziatania 6.1.2 ,,Wsparcie powiatowych i wojewddzkich urzedéw pracy
w realizacji zadan na rzecz aktywizacji zawodowej os6b bezrobotnych w regionie”

prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego, oswiadczam(y), ze spetniam{y)

wszystkie warunki udziatu w postepowaniu zgodnie z art. 22 ust.1 ustawy Prawo zamdwien

publicznych {Dz. U, 7 2013 r., poz. 907 z péin. zm.), dotyczace:

1. posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadajg obowiazek ich posiadania;

2. posiadania wiedzy i doswiadczenia;

3. dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zaméwienia;

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;j.

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

Miejscowosé, data (pieczed i podpis osoby/oséb uprawnionych
do skiadania os$wiadczen woli w imieniu Wykonawcy)




