Załącznik nr 4

OŚWIADCZENIE

         o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu



Nazwa Wykonawcy: ...................................................................................................................
Ulica: ...................................................... kod i miejscowość: ....................................................
Powiat: ................................................... województwo: ............................................................


Ubiegając się o zamówienie publiczne w postępowaniu na:

Opracowanie opinii/ekspertyzy dotyczącej występowania i dopuszczalności pomocy publicznej dla projektu „SPINplace – centrum kreatywności i coworkingu” zgłoszonego przez Uniwersytet Śląski w Katowicach w ramach trybu pozakonkursowego do Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego na lata 2014-2020 (RPO WSL), działania 1.4. Wsparcie ekosystemu innowacji, poddziałania 1.4.2 Wsparcie regionalnych oraz lokalnych centrów kreatywności i innowacji.


Oświadczamy, iż spełniam/y następujące warunki udziału w postępowaniu:

1. Posiadam/y uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania, 
1. [bookmark: _GoBack]Posiadam/y wiedzę i doświadczenie w zakresie realizacji przedmiotowej usługi, 
1. Dysponuje/my odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, 
1. Jesteśmy w dobrej sytuacji ekonomicznej i finansowej,
1. W okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert należycie wykonaliśmy co najmniej 5 usług polegających na przygotowaniu pisemnej opinii/ekspertyzy w obszarze pomocy publicznej na zlecenie jednostki sektora finansów publicznych.
1. Wykonam/y przedmiot zamówienia przy udziale osoby wskazanej w ofercie w pkt.4, osoba ta spełnia warunki udziału określone w załączniku nr 1, tj. posiada wykształcenie wyższe oraz co najmniej 5-letnie doświadczenie w zakresie doradztwa w obszarze pomocy publicznej 
i przygotowała co najmniej 3 pisemne opinie/ekspertyzy z zakresu pomocy publicznej.





……………………………..
data i podpis Wykonawcy

