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[bookmark: _GoBack]OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 
przynależności albo braku przynależności do grupy kapitałowej
Dotyczy postępowania o udzielnie zamówienia publicznego o nazwie: 
„Ochrona zasobów naturalnych poprzez budowę sieci kanalizacji sanitarnej w Gminie Łabowa, sołectwo Składziste”
nr postępowania RI.271.3.2.2024


WYKONAWCA: ………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
(pełna nazwa/firma, adres)

Reprezentowany przez: ……………………………………………………………….…………………
                                                 (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia oświadczam, że:
	
	*nie przynależę do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2020 r. poz. 1076 ze zm.), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę lub ofertę częściową w niniejszym Postępowaniu

	
	*przynależę do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. 
o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2020 r. poz. 1076 ze zm.), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę lub ofertę częściową w niniejszym Postępowaniu: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….




* właściwe zaznaczyć znakiem „X”
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