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Załącznik nr 1 do SIWZ – oświadczenie o spełnieniu warunków

	                                                                                                                                    

	(Pieczątka Wykonawcy)


                                                                        OŚWIADCZENIE

WYKONAWCY O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

My, niżej podpisani, działając w imieniu i na rzecz: 
…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………..
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy)
Wyrażamy chęć uczestnictwa w procedurze przetargu nieograniczonego, przeprowadzanego przez Zamawiającego - w terminach i pod warunkami określonymi w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia określającej zamówienie pod nazwą 
Realizacja kursów mających na celu uzupełnienie posiadanej wiedzy i doświadczenia zawodowego oraz warsztatów w roku 2016 dla uczestników projektu „Lepsze Jutro” w Rydułtowach
znak: DPŚ.110.4.2016.SN
Oświadczamy, iż spełniamy wymogi, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych, sprecyzowane przez Zamawiającego w SIWZ, a w tym: 

1. posiadamy ustawowo wymagane uprawnienia niezbędne do wykonania działalności i czynności w zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia, a w szczególności:
posiadamy wpis do rejestru instytucji szkoleniowych prowadzonego przez wojewódzki urząd pracy właściwy ze względu na siedzibę instytucji szkoleniowej, o którym mowa w art. 20 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (tekst jednolity Dz. U.  z 2015 r. poz. 149 z późn. zm.)

2. posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie,

3. dysonujemy potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania niniejszego zamówienia.

4. znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie niniejszego zamówienia.

______________, dnia ____________2016r.
        _______________________________
          podpis osoby(osób) uprawnionej(ych) 
         do reprezentowania Wykonawcy


