GZD 432.2.2024			Załącznik nr 3 do SWZ
	
OŚWIADCZENIE O PRZYNALEŻNOŚCI ALBO BRAKU
 PRZYNALEŻNOŚCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITAŁOWEJ
(w rozumieniu art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy Prawo zamówień publicznych)



Nazwa wykonawcy: ......................................................................................................…........
Adres: ...........................................................................................................................….........
Tel/fax : ........................................................
NIP : ..........................   Regon: .......................…, nr KRS:.......................… (jeżeli dotyczy)
Adres e –mail: ..................................................................

Działając w imieniu Wykonawcy ubiegającego się o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na:

Prowadzenie zimowego utrzymania dróg gminnych, chodników, ciągów pieszych, ścieżek rowerowych schodów na terenie miasta i gminy Wieliczka w sezonie zimowym 2024/2025
Część ...

oraz w odpowiedzi na wezwanie wystosowane zgodnie z art. 126 ust. 1 uPzp:
□ oświadczam że Wykonawca którego reprezentuję nie należy do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 594 ze zm.), z innym wykonawcą, który złożył odrębną ofertę.




□ oświadczam że Wykonawca którego reprezentuję należy do tej samej grupy kapitałowej oraz w załączeniu przekazuję dokumenty lub/i informacje potwierdzające przygotowanie oferty, niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej, w szczególności:
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..……………….
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..……………….
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..………..….…..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………….....……………………..…………..…………..…………..…………..…………..……………………….……..
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..……………….
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..……………….
…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..………..….…..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………..…………….....……………………..…………..…………..…………..…………..…………..……………………….……..


…………………………………….
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