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Załącznik nr 1









………………………………….








(miejscowość, data)









…………………………..

(pieczęć firmy)
OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

Oświadczam, że firma

…………………………………………………………………………………………………..

(pełna nazwa firmy)

…………………………………………………………………………………………………...

(adres firmy)

posiada aktualny wpis do Rejestru Instytucji Szkoleniowych prowadzonego przez Wojewódzki Urząd Pracy w …………………………….…., nr wpisu ………………………..
….…........................................................................

(podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)
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PROJEKT WSPÓŁFINANSOWANY ZE ŚRODKÓW UNII EUROPEJSKIEJ

W RAMACH EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU SPOŁECZNEGO


