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Załącznik nr 3

Zamawiający: ISOFT Grzegorz Lasek  
al. Gen. W. Sikorskiego 55, 35-304 Rzeszów; 
NIP: 8132909504
REGON:690584854

Wykonawca: …………………………………………… 
(należy wpisać pełną nazwę/ firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
Reprezentowany przez: …………………………………………………………………..
(należy wpisać imię, nazwisko, stanowisko/ podstawa do reprezentacji)
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na przeprowadzenie szkolenia[footnoteRef:2]: [2:  Zaznacz właściwe] 

 Część 1 -  E-commerce szkolenie wraz z egzaminem certyfikującym dla 11 osób  
 Część 2 – Barber szkolenie wraz z egzaminem certyfikującym dla 8 osób  
 Część 3 – Pomoc nauczyciela  szkolenie wraz z egzaminem certyfikującym dla 23 osób  
 Część 4– Technik sprzedaży  szkolenie wraz z egzaminem certyfikującym dla  9 osób  
 Część 5– Specjalista ds. finansów  szkolenie wraz z egzaminem certyfikującym dla 7 osób  
[bookmark: _Hlk526853524]w projekcie „Zakoduj swój sukces w szkoleniu” nr FEPK.07.04-IP.01-0058/23  realizowanym w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Podkarpacia 2021-2027 współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus.
Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (t.j. Dz.U. z 2024 r. poz. 507).
Oświadczam, że wszystkie powyższe informacje są aktualne i zgodne z prawdą.

Data i miejscowość: …………………………………………………………………..
Podpis Wykonawcy lub upoważnionego przedstawiciela: 

 

…………………………………………………… 	 			  ………………………………………… 
(imię i nazwisko/nazwa + PESEL/nr KRS/NIP)		  	(podpis osób uprawnionych)
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1l Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Podkarpacia Polska Unie Europejska
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