
 

 

 
 

 

ZAŁĄCZNIK NR 3 

Miejscowość i Data 

 

Oświadczenie 

Ja, niżej podpisany……………………………………….(imię i nazwisko) oświadczam, iż w przypadku  

podpisania umowy przez ………………………………. (nazwa Oferenta) z: Polskie Towarzystwo 

Ekonomiczne Samodzielny Oddział w Zielonej Górze będę świadczył usługi na rzecz:  Polskie 

Towarzystwo Ekonomiczne Samodzielny Oddział w Zielonej Górze - w ramach projektu „Świat nauki – 

nowe standardy edukacji w szkołach zielonogórskiego Miejskiego Obszaru Funkcjonalnego”. 

 

…………………………………………………………….(podpis) 

 

Oświadczam, iż posiadam minimum: 

1. wykształcenie wyższe, 
2. 3- letnie doświadczenie praktyczne w zakresie kształcenia osób młodych, posiadam 

znajomość metodyki realizacji zajęć i wiedzę o eliminowaniu stereotypów postrzegania ról 
kobiet/mężczyzn, dysponuję umiejętnością doboru środków komunikacji do wykształcenia, 
wieku i płci odbiorców, 

3. wysokie umiejętności interpersonalne. 
 

LP. Data prowadzonej 
usługi szkoleniowej 

Dane podmiotu (nazwa, adres, 
mail) na rzecz, którego 

realizowana była usługa 
szkoleniowa 

Dane osoby do potwierdzenia 
(imię, nazwisko, funkcja, mail, 

telefon) właściwie zrealizowanej 
usługi szkoleniowej 
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….    

 

 

…………………………………………………………….(podpis) 

 


