Znak sprawy: SK.271.8.2014
»Rekultywacja sktadowiska odpadéw innych niz niebezpieczne i obojetne
w Cztopie”

Zatacznik nr 6 do SIWZ - Oswiadczenie dotyczace grupy kapitatowej

porz Wymagane Informacje: Informacje podane przez Wykonawce:

Nazwa Wykonawcy / Wykonawcow'
w przypadku oferty wspdlnej:

Adres pocztowy Wykonawcy / Wykonawcéw
2. / petnomocnika Wykonawcow w przypadku
oferty wspélnej:

Numery telefonow:

3.
4. Numery faksow:
5 Adresy e-mail:

Imie i nazwisko, telefon, adres e-mail osoby
6. wyznaczonej do kontaktu w zwigzku
Z postepowaniem:

7. Numery: NIP, REGON:

OSWIADCZENIE O POZOSTAWANIU W GRUPIE KAPITALOWEJ

My nizej podpisani, dziatajac w imieniu i na rzecz:

(petna nazwa (firma) doktadny adres Wykonawcy. W przypadku sktadania oferty przez Wykonawcéw
wystepujacych wspdinie oswiadczenie sktada kazdy z wykonawcow)

Oswiadczam/my, ze nie naleze / reprezentowany przeze mnie podmiot nie nalezy do grupy
kapitalowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy Pzp, w rozumieniu ustawy
z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. Nr 50, poz. 331,
z p6zn. zm.).*

Oswiadczam/my, ze naleze / reprezentowany przeze mnie podmiot nalezy do grupy kapitatowej,
o ktorej mowa w art. 24 wust. 2 pkt 5 wustawy Pzp, w rozumieniu ustawy
z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. Nr 50, poz. 331,
z pézn. zm.), do ktérej nalezg takze nastepujgce podmioty:

L e ;
2 e ;
B ;
A, ;
* niepotrzebne skresli¢
PODPIS(Y):
Nazwisko i imie osoby (0sbb) Podpis (y) osoby (oséb)
Nazwa (y) upowaznionej (ych) do upowaznionej (ych) do - s
Wykonawcy podpisania niniejszego podpisania niniejszego Mlej_s(;:otwosc
(6w) dokumentu w imieniu dokumentu w imieniu | data
Wykonawcy(6w) Wykonawcy (6w)

! w przypadku oferty wspdlnej nalezy poda¢ dane dotyczace kazdego z Wykonawcow wspélnie ubiegajacych si¢ o udzielenie
zamoOwienia.
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