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Oswiadczenie o braku
powigzan osobowych lub kapitalowych

Ja (my), niZej POAPISANY (T11) +e.vveviirriiiieiiieii et

dziatajac w imieniu i na rzecz :

(adres siedziby wykonawcy)
o$wiadczam, ze wykonawca, ktdrego reprezentuje nie jest powigzany kapitalowo lub
0sobowo z zamawiajacym, w szczeg6lnos$ci poprzez:
1. uczestniczenie w spdice jako wspolnik spotki cywilnej lub osobowej;
2. posiadanie co najmniej 10% udziatow lub akcji*;

3. pelienie funkcji czlonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
petnomocnika;

4. pozostawanie w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w

linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii
bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;

(podpis(y) os6b uprawnionych
do reprezentacji wykonawcy)

* jezeli z przepisow prawa wynika nizszy prog, nalezy podstawié wiasciwg wartos¢



