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Zatacznik numer 2 do Rozeznania rynku

OS'WIADC’ZENIE POTWIERDZAJACE POSIADANIE WYMAGANYCH KWALIFIKACJI
| DOSWIADCZENIA OFERENTA - ROZEZNANIE RYNKU NR 01/0001/2017

Licencja doradcy zawodowego*

Kwalifikacje Nr i data uzyskania licencji Instvtucia wvdaiaca licencie zawodow.
zawodowe doradcy zawodowego yiucjawydaa 1 3
Licencja
doradcy
zawodowego

*Jesli nie ma, wpisac ,brak”

Wpis do Rejestru agencji zatrudnienia (KRAZ)*

Numer w rejestrze Data wpisu Czy jest zawieszona?

TAKINIE **

*Dotyczy os6b prowadzacych dziatalno$¢ gospodarczg
**Niepotrzebne skresli¢

Wyksztatcenie wyzsze magisterskie i podyplomowe*

Wyksztatcenie (kierunek, nazwa uczelni) Data ukonczenia | Instytucja wydajaca licencje zawodowa

*W przypadku studiéw podyplomowych wpisac¢ tylko kierunkowo zwigzane z przedmiotem zaméwienia

Kompleksowy program integracji spoteczno-zawodowej na rzecz niepetnosprawnych mieszkancéw wojewddztwa lubuskiego

o= Kontraktor
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Doswiadczenie Oferenta w pracy jako doradca zawodowy

w pracy z osobami z niepetnosprawnoscia, biermymi zawodowo i zagrozonych wykluczeniem spotecznym i ubéstwem

Przedmiot ustugi

Data realizacji Zamawiajacy (nazwa i adres)

Liczba wykonanych
godzin ustug

Laczna liczba godzin:

W zwiazku z faktem, iz w wyniku ciagtego naboru do marca 2018 r. do projektu moga zakwalifikowaé sie osoby
zterenu catego wojewoddztwa lubuskiego, potwierdzam mozliwos¢ wykonania ustugi na terenie catego

wojewddztwa i w terminie okreslonym w Rozeznaniu rynku.

Swiadomy(a) odpowiedzialnoéci karnej wynikajacej z 233 § 1 Kodeksu Karnego przewidujacego kare pozbawienia wolnosci
do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan lub zatajenie prawdy o$wiadczam, iz podana przeze mnie liczba godzin doradczych

oraz posiadane doswiadczenie zawodowe jest zgodne z prawdg podang w niniejszym o$wiadczeniu.

Miejscowo$¢, data
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Czytelny podpis

o= Kontraktor




