WZÓR

OŚWIADCZENIE O SPEŁNENIU WARUNKÓW WYMAGANYCH DO WYKONYWANIA DZIAŁALNOŚCI SZKOLENIOWEJ

…………………., dnia……………………..r.

(miejscowość, data)

Na podstawie art. 65 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie działalności gospodarczej(Dz. U. z 2013 r. poz. 672, z późn. zm.), działając w imieniu……………………………………………………………..(firma podmiotu szkolącego)  

OŚWIADCZAM, ŻE

……………………………………………………(firma podmiotu szkolącego) spełnia warunki wymagane do wykonywania działalności gospodarczej w zakresie prowadzenia szkolenia personelu lotniczego w celu uzyskania świadectwa kwalifikacji członka personelu lotniczego oraz wpisywanych do niego uprawnień, określone przepisami ustawy z dnia 3 lipca 2002 r. – Prawo lotnicze (Dz. U. z 2012 r. poz. 933, z późn. zm.) oraz rozporządzenia Ministra Transportu, Budownictwa i Gospodarki Morskiej z dnia13 sierpnia 2013 r. w sprawie działalności szkoleniowej podlegającej wpisowi do rejestru podmiotów szkolących (Dz. U. poz.1068).
podpis przedsiębiorcy lub osoby uprawnionej do jego reprezentacji

………………………………………………………………………………………………

