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) Europejski Fundusz Spoteczny
Program Regionalny serce Polski

Nowe kwalifikacje — nowe mozliwosci

Zatacznik nr 3 do Zapytania ofertowego z dnia 22.06.2017 r.

Miejscowosé, data

Dane Wykonawcy

Oswiadczenie o spetnianiu wymagan
Oswiadczam, ze spetniam wymagania okreslone w Zapytaniu ofertowym z dnia 22.06.2017 r. , tj.:

1. Posiadam wyksztatcenie kierunkowe, np. medycyna, pielegniarstwo, fizjoterapia i/lub ukoriczone
stosowne kursy umozliwiajgce przeprowadzenie kursu zgodnego z przedmiotem zamowienia.

(posiadane wyksztatcenie)

Dotgczam kserokopie dokumentéw potwierdzajgcych ww. wyksztatcenie - ................... (ilos¢
kserokopii).

2. Posiadam co najmniej 3 letnie doswiadczenie zawodowe w zakresie zgodnym z przedmiotem
zamoéwienia lub minimum 450 godzin przeprowadzonych szkolen w zakresie zgodnym

z przedmiotem zamowienia., tj.:

L.p. Szkoleme/ kf",rs . Okres realizacji Zleceniodawca
(nazwa, zakres, ilo$¢ godzin)

1.

2.

3.

Dotgczam kserokopie dokumentéw potwierdzajgcych ww. doswiadczenie - ................... (ilos¢

kserokopii).

(czytelny podpis Wykonawcy)

Projekt wspotfinansowany z Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Osi Priorytetowej VIII ,Rozwoj rynku
pracy”, Dziatanie 8.2 ,Aktywizacja zawodowa 0séb nieaktywnych zawodowo”, realizowany w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2014 — 2020.



