
 

 

Załącznik nr 4 

do Zapytania Ofertowego nr 6/6.2.2/2023 
na kompleksowe wyżywienie dla podopiecznych 

Centrum Wytchnieniowego Fundacji Palium 

w Chojnicach 

 

 

Oferent 

………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………. 
(pełna nazwa i adres Oferenta) 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI OBEJMUJĄCEJ 

INTEGRACJĘ SPOŁECZNĄ I ZAWODOWĄ 

 

Ja niżej podpisany (-a) …………………………………………………………………………………………………………… 

 
oświadczam, że ………………………………………………….……………………………………………….............................. 

(pełna nazwa Oferenta) 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

prowadzę działalność, która obejmuje społeczną i zawodową integrację osób będących 

członkami następujących grup społecznych: 

1. osób niepełnosprawnych w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji 
zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (t.j. Dz. U. z 2023r., 
poz. 100 ze zm.); 

2. bezrobotnych w rozumieniu ustawy z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia 
i instytucjach rynku pracy (t.j. Dz. U. z 2023r., poz. 735 ze zm.); 

3. osób pozbawionych wolności lub zwalnianych z zakładów karnych, o których mowa 
w ustawie z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny wykonawczy (t.j. Dz. U. z 2023r., poz. 127 
ze zm.), mających trudności w integracji ze środowiskiem lub 

4. osób z zaburzeniami psychicznymi w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie 
zdrowia psychicznego (t.j. Dz. U. z 2022r., poz. 2123 ze zm.) lub 

5. osób bezdomnych w rozumieniu ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej 
(t.j. Dz. U. z 2023r., poz. 901 ze zm.). 

 

 

 

…………………………     …………………………………….…………………………. 
(Miejscowość i data)  (pieczęć, podpis osoby uprawnionej lub osób uprawnionych 

do reprezentowania Wykonawcy) 

 

 


