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Załącznik nr 5 do SIWZ
Dane wykonawcy

__________________________________
Pełna nazwa wykonawcy

__________________________________
Adres (ulica, kod pocztowy, miejscowość)

__________________________________
Telefon kontaktowy

__________________________________	
Numer fax


INFORMACJA O PRZYNALEŻNOŚCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITAŁOWEJ
o której mowa w art. 24 ust 1 pkt 23 ustawy PZP

W odpowiedzi na ogłoszenie w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na zadanie pt. "Zakup energii elektrycznej na potrzeby jednostek organizacyjnych powiatu kazimierskiego przez okres 24 miesięcy od daty rozpoczęcia dostaw energii"; numer sprawy ______________________ , my, niżej podpisani :

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________


działając w imieniu i na rzecz  (nazwa  / firma / adres Wykonawcy) 

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________


*oświadczamy, iż należymy do tej samej grupy kapitałowej wraz z następującymi podmiotami:

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________



*oświadczamy, iż nie należymy do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo Zamówień Publicznych.


___________________ dnia ___________________  r.
________________________________________
(podpis/y i pieczęć/cie imienna/e osoby/osób uprawnionej/ych do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
*Niepotrzebne skreślić
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