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OŚWIADCZENIE WYKONAWCÓW WSPÓLNIE UBIEGAJĄCYCH SIĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA 

SKŁADANE NA PODSTAWIE ART. 117 UST. 4 USTAWY Z DNIA 11 WRZEŚNIA 2019 R. 
PRAWO ZAMÓWIEŃ PUBLICZNYCH 



DOTYCZĄCE USŁUG, 
KTÓRE WYKONAJĄ POSZCZEGÓLNI WYKONAWCY

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn: 
Usługa efektywnego pozyskiwania studentów na jednolite studia magisterskie prowadzone w języku angielskim (ujęte w 4 pakietach) na 6 letni program studiów na kierunku lekarskim oraz na 5,5 letni program studiów na kierunku farmacja. 
Numer postępowania: GUM2024ZP0017
oświadczam, że:

Wykonawca ......................................................................................................(nazwa i adres Wykonawcy), dysponujący następującym doświadczeniem wymaganym w postepowaniu
 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….zrealizuje następujący zakres zamówienia: ..............................................................................................................


Wykonawca ......................................................................................................(nazwa i adres Wykonawcy), dysponujący następującym doświadczeniem wymaganym w postepowaniu
 …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….zrealizuje następujący zakres zamówienia: ..............................................................................................................
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