Postępowanie DS/ 2 /2024

Usługa odbioru, transportu i zagospodarowania osadów ściekowych 
oraz skratek  z oczyszczalni ścieków w Kałdowie Wsi w roku 2025

Załącznik nr 10 do SWZ

ZAMAWIAJĄCY:

Przedsiębiorstwo „Nogat” Sp. z o.o.

Kałdowo Wieś, 82-200 Malbork
WYKONAWCA

__________________________________

Pełna nazwa wykonawcy / numer NIP

__________________________________

Adres (ulica, kod pocztowy, miejscowość, województwo)

__________________________________

Adres e-mail

__________________________________

Imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

O PRZYNALEŻNOŚCI LUB BRAKU PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ
składane na podstawie art. 108 ust. 1 pkt. 5 ustawy z dnia 11 września 2019r. 

Prawo zamówień publicznych /dalej ustawy Pzp/
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 
„Usługa odbioru, transportu i zagospodarowania osadów ściekowych
oraz skratek  z oczyszczalni ścieków w Kałdowie Wsi w roku 2025”

(sygn. postępowania: DS/ 2 /2024),
prowadzonego przez Przedsiębiorstwo „NOGAT: Sp. z o.o. oświadczamy, co następuje:
1) Przynależę do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów,  z innym WYKONAWCĄ, który złożył odrębną ofertę w niniejszym postępowaniu*:
……………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………..

W tym przypadku załączam/my dowody, że powiązania ww. Wykonawcą/Wykonawcami nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w przedmiotowym postępowaniu o udzielenie zamówienia*.
2) Nie przynależę do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów,  z innym WYKONAWCĄ, który złożył odrębną ofertę w niniejszym postępowaniu*:
UWAGA:

Niniejsze oświadczenie należy podpisać kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osobę/osoby uprawnioną/-ne do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy.  

* niewłaściwe skreślić
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