Zalkacznik Nr 30swiadczenie wykonawcy o braku powra: z Zamawiajcym

OSWIADCZENIE O BRAKU POWIAZAN Z ZAMAWIAJACYM

QGwiadczam,ze nie jestem powrany osobowo lub kapitalowo* z Zamawieym, tj.
Przedszkolem Nr 9 przy ul. Poniatowskiego 1Zywcu,

Powigzania, o ktdrych mowa polegajy szczegolnéci na:

e uczestniczeniu w spéice, jako wspodlnik spotki cywjllub spotki osobowej;

e posiadaniu, co najmniej 10% udziatow lub akciji;

* petnieniu funkcji czionka organu nadzorczego lulbrzadzapcego, prokurenta,
petnomocnika;

* pozostawaniu w zwyzku makenskim, w stosunku pokrewistwa lub powinowactwa
w linii prostej, pokrewigstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiegopia
lub w stosunku przysposobienia, opieki lubakelli

Data i miejsce

Podpis i piecgé osoby upowanionej

*Przez powgzania kapitalowe lub osobowe rozumie svzajemne powkania mgdzy
Zamawiagcym lub osobami upowmionymi do zagigania zobowjzai w imieniu
Zamawiagcego lub osobami wykomgymi w imieniu Zamawiagego czynnsti zwigzane z
przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wybgkonawcy a wykonawc



