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Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego 

w ramach Programu Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka 2007 - 2013

„Dotacje na Innowacje”   „Inwestujemy w Waszą przyszłość” 


Załącznik Nr 4a

.......................................................


(pieczęć Wykonawcy)

OŚWIADCZENIE

dla Osób fizycznych

zgodnie z art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy
Ja niżej podpisany 

..................................................................................................................................................................................

(imię i nazwisko)

PESEL - .....................................................................................

NIP: ............................................................................................

zamieszkały: ...........................................................................................................................................................

* (prowadzący działalność gospodarczą pod nazwą .............................................................................................

..................................................................................................................................................................................

na podstawie wpisu do .......................................................................................................................................... 

pod numerem............................................................................,

prowadzonego / nej przez .....................................................................................................................................

miejsce prowadzenia działalności ......................................................................................................................) 

oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy Prawo zamówień publicznych

* tylko dla osób fizycznych prowadzących działalność gospodarczą

............................, dnia ............................
           ..................................................................

(czytelne podpisy  osób fizycznych lub pełnomocników)

