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Załącznik nr 8 do SWZ 

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

(Nazwa i adres wykonawcy)

____________________________________________, dnia _____________ r.

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY W ZAKRESIE ART. 108 UST. 1 PKT 5 PZP

O PRZYNALEŻNOŚCI LUB BRAKU PRZYNALEŻNOŚCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITAŁOWEJ

W związku ze złożeniem oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym
w trybie podstawowym „Dostawa pionowego zbiornika retencyjnego do Stacji Uzdatniania Wody 
w Warzymicach, gmina Kołbaskowo”,

ja niżej podpisany

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

działając w imieniu i na rzecz:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

0świadczam, że Wykonawca, którego reprezentuję nie przynależy do grupy kapitałowej 
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jedn. 
Dz. U. z 2023 r., poz. 1689 ze zm,) z innym wykonawcą, który złożył ofertę w przedmiotowym postępowaniu*

0świadczam, że Wykonawca, którego reprezentuję przynależy do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jedn. Dz. U. z 2023 r., poz. 1689 ze zm.) wraz z wykonawcą, który złożył ofertę w przedmiotowym postępowaniu  tj. (podać nazwę i adres)*: 

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________


(podpis)

* należy skreślić odpowiedni kwadrat,
