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ZAŁĄCZNIK NR 4. OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU 
W POSTĘPOWANIU 

(Numer sprawy: DPP.2610.15.2023 ) 

 
 

 

Ja, niżej podpisany:  

działając w imieniu i na rzecz:  

/nazwa (firma), dokładny adres 

Wykonawcy/ 

 

 

 

 

oświadczam/-y, że, osoba/osoby realizujące przedmiot zamówienia spełnia/spełniają  warunki dotyczące: 

1) posiadania wykształcenia wyższego, 

2) posiadania odpowiedniej wiedzy w zakresie specyfiki prowadzenia biznesu zdalnego, budowania relacji 

z klientami i strategii marketingowych biznesu online, 

3) posiadania co najmniej 3 letniego doświadczenia i wiedzy merytorycznej w obszarze szkoleń/doradztwa 

w zakresie przedsiębiorczości w tym MŚP,  

4) posiadania umiejętności posługiwania się językiem angielskim w stopniu umożliwiającym swobodną 

komunikację dotyczącą tematyki projektu. 

 

 

 
 
 
 

 
 

………………………………………… 
miejscowość i data 

 
 
 
 
 

 
…………………………………………… 

(pieczęć, podpis osób(-y) uprawnionej do 
składania oświadczenia woli w imieniu 

wykonawcy 
 

 

 

 


