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Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie

ul. Strzelców Bytomskich 16, 41-902 Bytom

Centrala 32 388-67-00; sekretariat 32 388-67-40
faks 32 281-80-93

e-mail: kancelaria@mopr.bytom.pl; http://www.mopr.bytom.pl 

DA.2812.19.2020
Niniejsze oświadczenie należy przedłożyć w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia 
przez Zamawiającego na stronie internetowej informacji z otwarcia ofert
Nazwa/Firma Wykonawcy: ....................................................................................................................... 

Adres Wykonawcy: ...................................................................................................................................

NIP: ............................................................................................................................................................

KRS/CEiDG: .............................................................................................................................................





(wpisać odpowiednio)
reprezentowany przez: ...............................................................................................................................

                                                                  (imię, nazwisko) 

stanowisko/podstawa do reprezentacji: ............................................................................................

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O PRZYNALEŻNOŚCI LUB BRAKU PRZYNALEŻNOSCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITAŁOWEJ

składane na podstawie art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień publicznych 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn.: Świadczenie usług pogrzebowych w roku 2021, prowadzonego przez Gminę Bytom - Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie z siedzibą w Bytomiu, po zapoznaniu się, z zamieszczoną na stronie internetowej, informacją 
z otwarcia ofert zawierającą nazwę firmy oraz adresy Wykonawców, którzy złożyli oferty w niniejszym postępowaniu oświadczam/-y, co następuje:
1. z żadnym z wymienionych w niej Wykonawców nie należę/nie należymy do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów 
(tj.: Dz. U. z 2019 r. poz. 369 z późn. zm.).*
                                                                           .............................................……………………..  






          /pieczęć i podpis Wykonawcy lub osoby/osób






                    upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy/

2.  z następującym Wykonawcą:

1).................................................................... ** z siedzibą w.......................................................... **; 
2).................................................................... ** z siedzibą w........................................................... **;
(...)

przynależę do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tj.: Dz. U. z 2019 r. poz. 369 z późn. zm.).*
W załączeniu przedstawiam dowody potwierdzające, że powiązania z ww. Wykonawcą/ Wykonawcami nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu. * 

                                                                                       ...........................................…………………

                                                                                     (pieczęć i podpis Wykonawcy lub osoby/osób

                                                                                                 upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy/

*    odpowiednio wypełnić/przekreślić/podpisać właściwe oświadczenie

** podać pełną nazwę, w przypadku spółek jawnych i spółek cywilnych z imionami i nazwiskami lub nazwami wspólników oraz adres podmiotu
2

