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Załącznik nr 3 do Zapytania ofertowego

Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej
						ul. Bartkiewiczówny 93
						87-100 Toruń


Wykonawca:
…………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
……………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)



Oświadczenie Wykonawcy 

składane w celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu oraz potwierdzenia spełniania pozostałych wymogów ustanowionych w Zapytaniu ofertowym w postępowaniu 
nr DO.2741.7.2021


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Kompleksowe zorganizowanie i przeprowadzenie spotkania Grupy Sterującej projektem pn. „Rodzina w Centrum 3” w ramach Poddziałania 9.3.2 Rozwój usług społecznych, Działania 9.3 Rozwój usług zdrowotnych i społecznych, Osi Priorytetowej 9. Solidarne Społeczeństwo, Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014–2020, współfinansowanego z Europejskiego Funduszu Społecznego (postępowanie nr DO.2741.7.2021), prowadzonego przez Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Toruniu, oświadczamy, co następuje:







INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:	

Oświadczamy, że spełniamy warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w Rozdziale VII Zapytania ofertowego, następująco:

Warunek w zakresie doświadczenia
[bookmark: _GoBack]Oświadczamy, iż posiadamy uprawnienia niezbędne do wykonywania działalności lub czynności określonej w Zapytaniu ofertowym, jeżeli ustawy lub inne akty prawne nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.
…………………………………………
(podpis)


Warunek w zakresie dysponowania osobami
Oświadczamy, iż dysponujemy osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.
…………………………………………
(podpis)

Warunek w zakresie zdolności finansowej i ekonomicznej
Oświadczamy, że znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.
…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.
…………………………………………
(podpis)



OŚWIADCZENIE - KLAUZULA SPOŁECZNA

Oświadczamy, że jesteśmy zakładem pracy chronionej / spółdzielnią socjalną / innymi podmiotem .............................................................................., którego głównym celem działalności / działalności mojej wyodrębnionej organizacyjnie jednostki, która będzie realizowała zamówienie, jest społeczna i zawodowa integracja osób społecznie marginalizowanych, w szczególności:
· osób niepełnosprawnych,
· bezrobotnych,
· osób poszukujących pracy, niepozostających w zatrudnieniu lub niewykonujących innej pracy zarobkowej, 
· osób usamodzielnianych,
· osób pozbawionych wolności lub zwalnianych z zakładów karnych mających trudności w integracji ze środowiskiem,
· osób z zaburzeniami psychicznymi,
· osób bezdomnych,
· osób, które uzyskały w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodźcy lub ochronę uzupełniającą, 
· osób do 30 roku życia oraz po ukończeniu 50 roku życia, posiadających status osoby poszukującej pracy, bez zatrudnienia, 
· osób będących członkami mniejszości znajdującej się w niekorzystnej sytuacji, w szczególności będących członkami mniejszości narodowych i etnicznych.
Jednocześnie oświadczamy, że procentowy wskaźnik zatrudnienia osób należących do jednej lub więcej kategorii, o których mowa powyżej, jest nie mniejszy niż 30% osób zatrudnionych u Wykonawcy albo w jego jednostce, która będzie realizowała zamówienie - tj. wynosi ....... % osób zatrudnionych.


…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r.
…………………………………………
(podpis)


INFORMACJA O PODMIOTACH TRZECICH: 
Oświadczamy, że  w celu wykazania spełniania warunku udziału w postępowaniu korzystamy z potencjału następującego podmiotu:
..……………………………………………………………………………………………………………….……………………………………..............………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….....................
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
(wskazać podmiot i załączyć zobowiązanie podmiotu trzeciego do udostępnienia potencjału – jeżeli dotyczy).

…………….……. (miejscowość),dnia ………….……. r. 

										…………………………………………
(podpis)


OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczamy, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.
…………….……. (miejscowość),dnia ………….……. r. 
									…………………………………………
(podpis)
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