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Nr sprawy 271.6.2022			 				Załącznik nr 6 do SWZ


    Zamawiający:
Gmina Jastarnia
ul. Portowa 24
84-140 Jastarnia
Wykonawca:
………………………………………….
(pełna nazwa/firma, adres,
w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
…………………………………………..
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy p.z.p., o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów
[bookmark: _Hlk88475820][bookmark: _Hlk93056275]Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Pełnienie nadzoru inwestorskiego nad realizacją inwestycji pn. „Budowa zespołu magazynów na sprzęt rybacki z węzłem sanitarnym w Jastarni wraz z infrastrukturą towarzyszącą”, oświadczam co następuje:
1. * oświadczam, że przynależę do tej samej grupy kapitałowej z następującymi Wykonawcami, którzy złożyli oferty w niniejszym postępowaniu o udzielenia zamówienia:
1) ……………………………………………………………………………………………………
2) ……………………………………………………………………………………………………
Przedstawiam w załączeniu następujące dowody:	
………………………………………………………………………………………………………,
że powiązania z Wykonawcą/Wykonawcami:
……………………………………………………………………………………………………….
(nazwa i adres Wykonawcy)
nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.
2. * oświadczam, że nie przynależę do tej samej grupy kapitałowej z wykonawcami, którzy złożyli oferty w niniejszym postępowaniu o udzielenia zamówienia.
3. * oświadczam, że nie przynależę do jakiejkolwiek grupy kapitałowej. 

……………………., ………………………
					        miejscowość            	data		                                        
						
				……...………………………………………
	podpis osoby upoważnionej/ podpisy 	osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy


* - nieodpowiednie skreślić	

image3.jpeg
Q MGMYZS 3
MGMZS 1
Ministerstwo Gospodarki Morskiej

i Zeglugi Srédladowej




image4.png




image1.jpeg
Unia Europejska
Europejski Fundusz
Morski i Rybacki





image2.jpeg
=
—RIMR




