Zalacznik nr 3 do zapytania ofertowego

miejscowos¢, data

Nazwa Wykonawcy

Oswiadczenie Wykonawcy o braku powigzan z beneficjentem

Ja, nizej podpisany/a, w zwigzku z zapytaniem ofertowym na zorganizowanie i przeprowadzenie szkolenia
do sprawowania pieczy zast¢pczej dla kandydatow na rodziny zast¢pcze niezawodowe, zawodowe,
zawodowe pelnigce funkcje pogotowia rodzinnego oraz prowadzacych Rodzinne Domy Dziecka”,
wedlug programéw ,,PRIDE”, ,RODZINA” lub innych programoéw zgodnych z wytycznymi zawartymi
w rozporzadzeniu Ministra Pracy i polityki Spolecznej z dnia 9 grudnia 2011 r., dla planowanej ilosci
uczestnikow:

a) na kandydatow na rodziny zastgpcze niezawodowe - 20 os6b rocznie.

b) na kandydatéw na rodziny zastgpcze zawodowe — 4 osoby rocznie,

¢) nakandydatéw do prowadzenia Rodzinnego Domu Dziecka — 4 osoby rocznie,

d) na kandydatow na rodzing zastgpcza zawodowa petniaca funkcje pogotowia rodzinnego — 4 osoby

rocznie.

o$wiadczam, ze podmiot (Wykonawca):

nie jest wylaczony z mozliwosci realizacji zamowienia, poniewaz nie jest powigzany osobowo
z Zamawiajacym, tj., Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie we Wroctawiu lub osobami upowaznionymi
do zaciggania zobowigzan w imieniu Zamawiajacego oraz osobami wykonujacymi w imieniu Zamawiajacego
czynnosci zwigzane z przygotowaniem procedury wyboru Wykonawcey.

Przez powigzania osobowe lub kapitalowe Zamawiajacego z Wykonawca rozumie si¢ w szczegolnosci:
I. uczestniczenie w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej;
2. posiadanie co najmniej 10% udzialow lub akeji;
3. petnienie funkcji cztonka organu nadzoru lub zarzadzajacego, prokurenta, petnomocnika;
4. pozostawanie w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewiefistwa lub powinowactwa w linii prostej,
pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku
przysposobienia, opieki lub kurateli.

Podpis osoby sktadajacej oferte



