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Zalacznik nr 5 do SIWZ

( pieczeé firmowa ) (miejscowosS¢ i data)

INGZWA WPKORAWEY . ... ov ot s e et es e et ee et et e ettt e een et e ettt 2es et ae 2en sas ae 2en sas be 2en sas sae 2en sas see 2en sas bee 2en ne ae

AAVOS: ..o oo e e e e e e e e e e e e e e e
reprezentowany przez :

OSwIADCZENIE WYKONAWCY
O PRZYNALEZENIU LUB BRAKU PRZYNALEZENIA DO GRUPY KAPITALOWEJ,
sktadane w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie internetowej Zamawiajgcego
informacji z otwarcia ofert, o ktorej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r.
Prawo zamowien publicznych (4. Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 ze zm.)

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego, ktorego przedmiotem jest
»Dostawa i wdrozenie technologii TIK, platformy edukacyjnej oraz dostawa pomocy
dydaktycznych w ramach projektu pn.: Nowoczesna edukacja w Gminie Gzy”

realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Mazowieckiego 2014-2020, wspolfinansowanego z Europejskiego Funduszu Spolecznego,

prowadzonego przez Gmin¢ Gzy oSwiadczam / -my co nastepuje:

"1 Nie nalez¢/-ymy do grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie
konkurencji 1 konsumentdéw (tekst jedn. Dz. U. z 2015 r., poz. 184 ze zm.)*.
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1 Nalezg¢/-ymy do grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie
konkurencji 1 konsumentéw* (tekst jedn. Dz. U. z 2015 r., poz. 184 ze zm.). i w zalaczeniu
przedstawiam/-y liste podmiotow, ktore nalezg do tej samej grupy kapitatowej, ktore ztozyty oferte:

L.p. | Nazwa i adres podmiotu nalezacego do tej samej grupy kapitatlowe;j

1

miejscowosé, data
czytelny podpis (imig i nazwisko) lub podpis wraz
Z piecze¢ imienng Wykonawcy lub osoby/osob
wiasciwie do tego upowaznionej/upowaznionych

* - zaznaczy¢ [X] whasciwg opcje, pozostate skreslic



