Załącznik nr 2

do ogłoszenia otwartego konkursu ofert na realizację zadania publicznego w zakresie powierzenia prowadzenia punktu nieodpłatnej pomocy prawnej lub świadczenia nieodpłatnego poradnictwa obywatelskiego na terenie powiatu łódzkiego wschodniego w 2020 roku
………………………………………..

(nazwa i adres organizacji pozarządowej/

pieczątka adresowa organizacji pozarządowej)
OŚWIADCZENIE OFERENTA
Przystępując do udziału w ogłoszonym przez Zarząd Powiatu Łódzkiego Wschodniego otwartym konkursie ofert na realizację zadania publicznego 
w zakresie powierzenia prowadzenia punktu nieodpłatnej pomocy prawnej lub świadczenia nieodpłatnego poradnictwa obywatelskiego na terenie powiatu łódzkiego wschodniego 
w 2020 roku oświadczam, zgodnie ze stanem faktycznym na dzień składania oferty realizacji zadania, że organizacja :
…………………………………………………………………………………………………...…………………………………………………………………………………………………...
(nazwa organizacji pozarządowej)
1. posiada umowy (zgodnie z poniższą tabelą), o których mowa w art. 11d ust. 2 pkt 2 i ust. 3 pkt 2 ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o nieodpłatnej pomocy prawnej, nieodpłatnym poradnictwie obywatelskim oraz edukacji prawnej (Dz. U. z 2019 r. poz. 294), zawarte z osobami, które zgodnie z zapisami oferty udzielać będą nieodpłatnej pomocy prawnej lub świadczyć nieodpłatne poradnictwo obywatelskie 
w punktach, o których  mowa w rozdz. II pkt 1 i 2 ogłoszenia otwartego konkursu ofert.
	Osoba
	Lista osób wskazanych do udzielania  nieodpłatnej pomocy prawnej lub nieodpłatnego poradnictwa obywatelskiego na terenie powiatu łódzkiego wschodniego

	Lp. 
	Numer, data zawarcia i czas trwania umowy
	Imię i nazwisko 
	Adwokat*
	Radca prawny *
	Osoba, o której mowa w art. 11 ust. 3 pkt 2 ustawy *
	Doradca * podatkowy
	Mediator* 
	Doradca, o którym mowa w art. 11 ust. 3a
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2. udzielająca na podstawie ww. umów nieodpłatnej pomocy prawnej 
lub nieodpłatnego poradnictwa obywatelskiego oraz prowadzącej nieodpłatną mediację, spełnia wszystkie wymagania dotyczące kwalifikacji, doświadczenia 
oraz pozostałych wymogów, o których mowa w art. 11 ust. 3 pkt 2 lit. c, d, ust. 3a 
pkt 3 i/lub art. 4 ust. 6 ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o nieodpłatnej pomocy prawnej, nieodpłatnym poradnictwie obywatelskim oraz edukacji prawnej (Dz. U. 
z 2019 r. poz. 294). 
*zaznaczyć krzyżykiem właściwe
** rozszerzyć o kolejne wiersze wg potrzeby 

………………………, ………….. 2019 r.

miejscowość, data
……………………………………………

czytelny podpis osoby/ osób upoważnionych 
do reprezentowania organizacji pozarządowej

