Załącznik nr 3 do SIWZ

Wykonawca:
….............................……….....................................

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

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

(imię i nazwisko/pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
….............................……….....................................

 (imię, nazwisko/podstawa do reprezentacji)
Oświadczenie Wykonawcy

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa p.z.p.)

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.: „Przeprowadzenie warsztatów przyrodniczych oraz zakresu edukacji przyrodniczej organizowanych przez Magurski Park Narodowy w ramach realizacji projektu POIS.02.04.00-00-0101/16 „Realizacja programu edukacyjnego dla społeczności lokalnej Magurskiego Parku Narodowego „Przybliżyć naturę””, nr ref. ZP-370-2-2/19, prowadzonego przez Magurski Park Narodowy z siedzibą w Krempnej, oświadczam(-y), co następuje:
INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam(-y)
, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez Zamawiającego w zakresie opisanym w Rozdziale IV pkt 4.1 ppkt 4.1.2 Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, tj. (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu):
dla części 1:

- posiada wyższe wykształcenie;

- posiada odpowiednią wiedzę entomologiczną i umiejętności do przeprowadzenia warsztatów 
na wskazany temat, z uwzględnieniem następujących zagadnień:

· rozpoznawanie leśnej entomofauny;

· rola martwego drewna w świecie owadów;

· rola owadów w funkcjonowaniu ekosystemów.
dla części 2: 

- posiada wyższe wykształcenie;

- posiada odpowiednią wiedzę z zakresu sadownictwa i umiejętności do przeprowadzenia warsztatów na wskazany temat, z uwzględnieniem następujących zagadnień:

· walory tradycyjnych odmian drzew owocowych;

· zanikanie tradycyjnych odmian drzew owocowych i znaczenie tego zjawiska dla dziedzictwa kulturowego;

- posiada doświadczenie w szczepieniu drzew owocowych metodą chip budding i potrafi zaprezentować tą technikę uczestnikom (podkładki do szczepienia jabłoni zostaną zapewnione przez Zamawiającego).
…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 


…………………………………………
(podpis)
INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez Zamawiającego w zakresie opisanym w Rozdziale IV pkt 4.1 ppkt 4.1.2 Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu), polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: ……………………………………………………….……………
………………………………......................................................................................, w następującym zakresie ................................................................................................................................................................................................................. (wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

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


…………………………………………
(podpis)
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, 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)
� W przypadku firmy dotyczy to osoby skierowanej przez Wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego.





