Załącznik  Nr 9  do SIWZ 
…………………………………..
…………………………………..

…………………………………..

………………………………….
(Nazwa i adres Wykonawcy)
OŚWIADCZENIE

( zgodnie z art. 24 ust. 1 i 2   ustawy Prawo zamówień publicznych)

Składając ofertę w przetargu  nieograniczonym na zorganizowanie i przeprowadzenie kursów zawodowych, treningu umiejętności społecznych i warsztatu motywacyjno- integracyjnego  dla uczestników  projektu systemowego Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Żninie pn.    „ Aktywni, zintegrowani, silniejsi” Priorytet VII PO KL, Działanie  7.1,  Poddziałanie 7.1.1 

oświadczam, że zgodnie z art. 24 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych ( Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm. ), 

nie podlegamy wykluczeniu z postępowania.
Data…………………       







……………………………………………….

                                                           (pieczątka i podpis osoby/ osób uprawnionych  do reprezentowania  Wykonawcy)

