Przetarg nieograniczony – znak sprawy: SZP.26.1.02.2022

ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SWZ
	WYKONAWCA:
...…………………………………

...…………………………………

(nazwa, adres)

reprezentowany przez:

……………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko,

 podstawa do reprezentacji)
	ZAMAWIAJĄCY:

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego

Warszawa – Mokotów

ul. A. J. Madalińskiego 13

02-513 Warszawa


OŚWIADCZENIE WYKONAWCY

o braku przynależności lub przynależności do tej samej grupy kapitałowej 
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2021 r., poz. 275 z późn. zm.)
w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego 
w trybie przetargu nieograniczonego pn.

„Dostawa szczepionek
(znak sprawy: SZP.26.1.02.2022)”

Oświadczam, że nie przynależę / przynależę (niepotrzebne skreślić) do tej samej / żadnej (niepotrzebne skreślić) grupy kapitałowej z innym wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową w niniejszym postępowaniu.

Wykaz wykonawców przynależących do tej samej grupy kapitałowej, którzy złożyli oferty:

	Lp.
	Wskazanie Wykonawcy (nazwa i adres siedziby)

	
	

	
	

	
	


W przypadku przynależności do tej samej grupy kapitałowej z innym wykonawcą, który złożył ofertę, ofertę częściową w niniejszym postępowaniu, wykonawca składa oświadczenie o przynależności do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi przygotowanie oferty lub oferty częściowej niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej.
	.........................., dnia ..............
	...............................................

	/Miejscowość, data/
	/Podpis osoby (osób) upoważnionej 
do występowania w imieniu Wykonawcy/





