Zatgcznik nr 7 do SIWZ
Znak sprawy: DPS PN 1/2018

Zamawiajacy
Dom Pomocy Spolecznej
w Zborowie, ul. Palacowa 4
28-131 Solec-Zdroj
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zalezno$ci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)
reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oswiadczenie Wykonawcy o przynaleznosci
albo o braku przynalezno$ci do tej samej grupy kapitalowej

Przystepujac do udzialu w postgpowaniu o udzielenie zaméowienia publicznego prowadzonego
w trybie przetargu nieograniczonego pn. ,,Sukcesywna dostawa produktéw zywnosciowych dla
Domu Pomocy Spolecznej w Zborowie” w okresie od 02 stycznia 2019r. do 31 grudnia 2019r.”,
przez Dom Pomocy Spotecznej w Zborowie zgodnie z art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r.
Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 z pozn. zm.) dziatajac w imieniu i na
rzecz Wykonawcy, o$wiadczam/y, ze:

- oSwiadczamy, ze nie nalezymy do grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23
ustawy Prawo Zamoéwien Publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 ze zm.), tj. w rozumieniu ustawy z
dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2018 r., poz. 798)*

- oswiadczamy, ze nalezymy do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23
ustawy Prawo Zaméwien Publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 ze zm.), tj. w rozumieniu ustawy
z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2018 r., poz. 798)*, co
podmioty wymienione ponizej (nalezy podaé nazwy i adresy siedzib)*:

(podpis/y osoby/0s6b upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy)
* niepotrzebne skresli¢



