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oznaczenie sprawy: RF.ZP.U.272.43.2019.AS


OŚWIADCZENIE

Ja / My 
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

reprezentując wykonawcę
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

będąc uczestnikiem postępowania o udzielnie zamówienia publicznego na 

[bookmark: _GoBack]przeprowadzenie badania pn. Ocena realizacji Regionalnego Programu Zdrowotnego Samorządu Województwa Mazowieckiego „Program badań przesiewowych słuchu dla uczniów klas pierwszych szkół podstawowych województwa mazowieckiego”
 

w związku z art. 24 ust. 1 pkt 23 oraz ust. 11 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku – Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1986 z późn. zm.) oświadczam, że:

1) podmiot/podmioty, który reprezentuję nie należy/ą do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (t.j. Dz. U. z 2019 r. 
poz. 369) z wykonawcami, którzy złożyli odrębne oferty w przedmiotowym postępowaniu*

2) podmiot/podmioty, który reprezentuję należy/ą do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (t.j. Dz. U. z 2019 r. 
poz. 369) z niżej wymienionym/mi wykonawcą/ami, który/rzy złożył/li odrębne oferty 
w przedmiotowym postępowaniu*
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
     
       oraz w załączeniu przedstawiam dowody, że powiązania z wykonawcą/ami wymienionym/mi  
       powyżej nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w przedmiotowym postępowaniu.




*) niepotrzebne skreślić

__________________________________________________________________________________________________
Województwo Mazowieckie 
ul. Jagiellońska 26, 03-719 Warszawa
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