Załącznik nr 6 do SIWZ dla zadania:

Wykonanie zabezpieczeń zimowych schronień nietoperzy w wybranych obiektach zlokalizowanych 
w obszarze Natura 2000 Ostoja Nietoperzy Gór Sowich PLH020071 - kontynuacja
WOA.261.9.2021
OŚWIADCZENIE O PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ

Nazwa firmy.................................................................................................        ......................................

Adres firmy .................................................................................................             miejscowość, data

Osoba/-y reprezentująca …………………………….…………………….

OŚWIADCZENIE O PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ
W prowadzonym postępowaniu przetargowym o udzielenie zamówienia publicznego na wykonanie zadania Wykonanie zabezpieczeń zimowych schronień nietoperzy w wybranych obiektach zlokalizowanych w obszarze Natura 2000 Ostoja Nietoperzy Gór Sowich PLH020071 - kontynuacja oświadczam/y, co następuje: 
1. Nie należę do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, 
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów 
(Dz. U. z 2020 r. poz. 1076 i 1086), z innym wykonawcą, który złożył odrębną ofertę lub ofertę częściową  *
2. Należę do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, 
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. 
z 2020 r. poz. 1076 i 1086), z innym wykonawcą, który złożył odrębną ofertę lub ofertę częściową w prowadzonym postępowaniu przetargowym - w skład grupy wchodzą (należy podać nazwę firmy i adres każdego z członków grupy kapitałowej):  *
1) …
2) …
W związku z należeniem do tej samej grupy kapitałowej oświadczam/y, że złożona oferta została przygotowana niezależnie od oferty następującego członka ww. grupy kapitałowej: …………
Uzasadnienie niezależnego przygotowania oferty: ……….
W celu wykazania przedstawionych faktów przedstawiam następujące dowody:

1) …

2) …

.........................................................................................

Imię i nazwisko podpisującego/cych

* – niepotrzebne skreślić
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