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Wykonawcy o braku powigzan osobowych lub kapitatowych

Pomiedzy wykonawcg a zamawiajgcym

Sktadajac ofertg w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia
na modernizacje oprogramowania medycznego oraz dostawe i instalacje infrastruktury IT w
ramach projektu ,,Wdrozenie e-ustug w placowkach POZ i ich integracja z systemem e-zdrowia

(akronim ,,e-ustugi POZ”)”

W imieniu Wykonawcy, ktorego reprezentuje:

Nazwa:

(nazwa i adres Wykonawcy)

oSwiadczam, zZe:

Nie jestem powiagzany osobowo lub kapitatlowo z Zamawiajacym, tzn. nie wystepujg zadne

powiazania kapitatowe lub osobowe w rozumieniu wzajemnych powigzan miedzy

Zamawiajacym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzah w imieniu

Zamawiajacego lub osobami wykonujagcymi w imieniu Zamawiajacego czynno$ci zwigzane z

przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy a Wykonawca, polegajace

w szczego6lnoscei na:

a. uczestniczeniu w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowe;,

b. posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akcji,

c. petlieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta, pelnomocnika,

d. pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej
lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

(podpis i piecze¢ Oferenta)



