ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SWZ

ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SWZ

OŚWIADCZENIE*

o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej,
108 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 11.09.2019 r. Prawo zamówień publicznych
Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.
W związku z przystąpieniem naszej firmy:

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

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

do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na:

DOSTAWA 2 SZT. ŁÓŻEK PORODOWYCH NA POTRZEBY ODDZIAŁU POŁOŻNICZEGO 
(oznaczenie sprawy: FZAP-380-16/24)
prowadzonego przez

Szpital Specjalistyczny im. J.K. Łukowicza

Ul. Leśna 10, 89-600 Chojnice

oświadczamy zgodnie z art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy – Pzp, że: 
· 1. Nie należymy* do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 108 ust. 1 pkt 5 Pzp z wykonawcami, którzy złożyli oferty, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2021 r. poz. 275). 
· 2. Należymy* do grupy kapitałowej z wykonawcami, którzy złożyli oferty i przedstawiamy dowody, że powiązania z innym wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu 
o udzielenie zamówienia w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji 
i konsumentów (Dz. U. z 2021 r. poz. 275).
…………………………………………………………………………………………………..
(wymienić załączone dowody)

* Zaznaczyć właściwe
UWAGA: 

1. Jeżeli oferta Wykonawcy zostanie najwyżej oceniona, Zamawiający wezwanie Wykonawcę do złożenia powyższego oświadczenia. 
2. Wykonawca składa w/w dokument za pośrednictwem Platformy w terminie określonym w wezwaniu. 
W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, niniejsze oświadczenie winien złożyć każdy z tych Wykonawców.

UWAGA:

1. Zamawiający zaleca przed podpisaniem, zapisanie dokumentu w formacie .pdf
2. Formularz oferty musi być opatrzony, przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania wykonawcy, kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym (e-dowód) i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
…………………………………………………………

Kwalifikowany podpis elektroniczny/ podpis zaufany/ 
podpis osobisty (e-dowód) Uprawnionego 
przedstawiciela Wykonawcy
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