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MY NIŻEJ PODPISANI:
---------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------- 	
działając w imieniu i na rzecz
……………………………………
NIP: …………………………….
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców)
(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum)

OŚWIADCZENIE wykonawców składających ofertę wspólną 
w zakresie art. 117 ust. 4 ustawy Prawo zamówień publicznych ( Dz.U. z 2026 r., poz. 793) 

Dotyczy zamówienia publicznego pn.: Usługa zorganizowania i przeprowadzenia szkoleń zawodowych dla uczestników zrekrutowanych wśród wychowanków i klientów jednostek Łódzkiej Wojewódzkiej Komendy Ochotniczych Hufców Pracy w Łodzi część III 
Oznaczenie sprawy: ŁWK.BWK.271.11.2026                                                               


OŚWIADCZAMY, że sposób reprezentacji spółki / konsorcjum* dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący: ______________________________________________________________.
(Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę - spółki cywilne lub konsorcja) 

Zgodnie z obowiązkiem wynikającym z art. 117 ust. 4 ustawy pzp, jako wykonawcy składający ofertę wspólną (konsorcjum*/ spółka cywilna*) oświadczamy następująco: 
1) W odniesieniu do warunków dotyczących doświadczenia wykonawcy, polegamy na doświadczeniu: ………………………………………………………………….. (wskazać nazwę wykonawcy lub wykonawców w ramach konsorcjum/ spółki cywilnej, którzy spełniają warunki udziału w postępowaniu).
2) Następujące usługi wykonają następujący wykonawcy w następującym zakresie :
*usługi : 
- …………………………………………(wskazać zakres) wykona/ją: ……………………………………. (wskazać nazwę wykonawcy lub wykonawców w ramach konsorcjum/ spółki cywilnej, składający ofertę)
- …………………………………………(wskazać zakres) wykona/ją: ……………………………………. (wskazać nazwę wykonawcy lub wykonawców w ramach konsorcjum/ spółki cywilnej, składający ofertę)
*niepotrzebne skreślić


Podpis Wykonawcy ……………………………………
Oświadczenie powinno być podpisane kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy.
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