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Projekt ,,Przyjazny Swiat” jest wspétfinansowany przez Unie Europejska ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego

Zatacznik nr 4

OSWIADCZENIE O SPELNIENIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU
Transport uczestnikow projektu ,,Przyjazny swiat” w zakresie zadania:

1) Nr 1 - Indywidualny transport uczestnikdw projektu ,Przyjazny s$wiat” do Punktu
Indywidualnego Poradnictwa. .............. (wstawic¢ znak ,,X”, jesli dotyczy),

2) nr 2 - Transport uczestnikdbw projektu ,Przyjazny swiat” na Grupowe Warsztaty
Kompetencji Zyciowych (grupa A)” .............. (wstawic¢ znak ,,X”, jesli dotyczy),

3) nr 3 - Transport uczestnikdbw projektu ,Przyjazny swiat” na Grupowe Warsztaty
Kompetencji Zyciowych (grupa B)” .............. (wstawic¢ znak ,,X”, jesli dotyczy),

Ja nizej podpisany/a

Imie i nazwisko Wykonawcy/ osoby upowaznionej

Oswiadczam, ze Wykonawca:
1) Jest uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym i posiada aktualne zaswiadczenie/
wyciag z rejestru/ o wpisie do ewidencji  dziatalnosci  gospodarczej

NF cevterenenenenensssssneesessssssssssesenssesssssssasssns ;
2) Posiada niezbedne uprawnienia do realizacji zamowienia; licencje na krajowy przewoz osob
NE eeveeeeeenenesennens WYAANG PIZEZ wuueevererrereenrereseeressenesesseessssessssesessessssssessssenasens

3) Posiada wiedze i doswiadczenie umozliwiajace wykonanie zamowienia, odpowiedni
potencjat ekonomiczny i techniczny oraz osoby zdolne do wykonywania zaméwienia;

4) Znajduje sie w sytuacji ekonomicznej, finansowej i organizacyjnej zapewniajacej wykonanie
zamowienia.

(pieczec i podpis osoby uprawnionej do sktadania
oswiadczer woli w imieniu Wykonawcy)
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