Zatgcznik 14 do SIWZ

Nazwa i adres Zamawiajacego:

Gmina Miasta Czarnkéw
64-700 Czarnkéw

Plac Wolnosci 6

NIP: 763-20-93-092

Dane dotyczace Wykonawcy:

Nazwa firmy:

Siedziba firmy:

Nr telefonu/fax:

E-mail:
NP NIP:  freressssmsss s s s et
NE REGON:  ffet e s s s sttt s

(nazwa (firma) doktadny adres Wykonawcy/Wykonawcéw; w przypadku sktadania oferty przez podmioty wystepujace wspolnie
poda¢ nazwy (firmy) i doktadne adresy wszystkich cztonkéw konsorcjum)

- informuje, ze naleze/nalezymy* do grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007
roku o ochronie konkurencji i konsumentow (t.j. Dz.U. z 2015r. poz. 184).

Jednoczesnie dziatajgc na podstawie art. 26 ust 2d ustawy z dnia 29 stycznia 2004 rok Prawo
zamowien publicznych (t.j. Dz.U. z 2013r. poz. 907 ze zm.) przedstawiam liste podmiotow nalezacych
do tej samej grupy kapitatowej, ktérej mowa w ustawie z dnia 16 lutego 2007 roku o ochronie
konkurencji i konsumentéw (t.j. Dz.U. z 2015r. poz. 184):

lub

informuje, ze nie naleze/nalezymy* do grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007
roku o ochronie konkurencji i konsumentow (t.j. Dz.U. z 2015r. poz. 184).

Nazwa i adres Wykonawcy Imienna pieczatka i podpis
(lub pieczatka firmowa) osoby upowaznionej lub os6b upowaznionych
........................................... ydnia .

*niepotrzebne skresli¢



