Zalacznik nr 1B

Zamawiajacy:

Wojewddztwo Kujawsko-Pomorskie

w imieniu ktérego postepowanie prowadzi
Urzad Marszatkowski

Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego
Plac Teatralny 2

87-100 Torun

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie wykonawcy

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

Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamowienia publicznego:
Organizacja i przeprowadzenie dziatan promujacych kujawsko-pomorskg gesine poprzez
dziatania wynikajgce ze wspéipracy biznesowej pomiedzy przedsiebiorcami zagranicznymi
a przedsiebiorcami/hodowcami gesi z regionu celem promocji potencjatu gospodarczego
regionu w ramach projektu pn. ,,Kujawy+Pomorze — promocja potencjafu gospodarczego
regionu” wspoéftfinansowanego z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
opracowanie elementoéw strategii promocji Wojewédztwa Kujawsko-Pomorskiego w postaci
scenariusza promocji oraz jego realizacji przy wykorzystaniu regionalnych tradycji
kulturowych i kulinarnych oraz promocji gesi kofudzkiej i rypinskiej oraz modut edukacyjny
zwigzany z bezpieczna promocja kujawsko-pomorskiej gesiny w ramach zagrozenia
epidemicznego zwigzanego z COVID-19 w ramach projektu pn.: , Realizacja dziatan z
zakresu edukacji i bezpieczenistwa publicznego ukierunkowanych na ksztaftowanie
wilasciwych postaw funkcjonowania spofecznego w sytuacji wystepowania zagrozen
epidemiologicznych” (WZP.272.42.2020) prowadzonego przez Urzad Marszatkowski

Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego oswiadczam, co nastepuje:



INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajgcego

w dziale IV pkt 1.2 Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.

....................... (miejscowosé), dnia .................... I.

kwalifikowany podpis elektroniczny
osoby/ os6b/ upowaznionej/ych

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatlu w postepowaniu, okreslonych
o] =YA.4= T = VT = = o= To T TR (wskazaé dokument
i wlasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktérej okreslono warunki udziatu w postepowaniu), polegam na zasobach

nastepujacego/yCh POAMIOIU/OW: ... ... ae e

(wskazac¢ podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

....................... (miejscowosé), dnia .................... I.

kwalifikowany podpis elektroniczny
osoby/ os6b/ upowaznionej/ych

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne na dzien
sktadania ofert i zgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwenc;ji

wprowadzenia zamawiajgcego w biad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosé), dnia .................... I.

kwalifikowany podpis elektroniczny
osoby/ 0s6b/ upowaznionej/ych



