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Zatacznik nr 2 - OSWIADCZENIE ZAMAWIAJACEGO O BRAKU POWIAZAN
OSOBOWYCH LUB KAPITALOWYCH

Oswiadczenie o braku
powigzan osobowych lub kapitatowych

Oswiadczam, ze Miejsko Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Choszcznie nie jest powigzany

kapitatowo [UD OSODOWO Z ... e
(wpisac¢ nazwe wykonawcy ktéremu udzielone zostato zaméwienie)

w szczegolnosci poprzez:

1. uczestniczenie w spotce jako wspdlnik spoétki cywilnej lub osobowej;

2. posiadanie co najmniej 10% udziatéw lub akcji*;

3. petnienie funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzgdzajgcego, prokurenta, petnomocnika;
4, pozostawanie w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii

prostej, pokrewiehnstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii boczne;
lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;

(podpisy 0s6b uprawnionych do reprezentaciji)

* jezeli z przepiséw prawa wynika nizszy prég, nalezy podstawi¢ wtasciwg warto$c¢
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Zatacznik nr 1 — informacja o spetnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:
Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postgpowaniu okreslone przez

ZAMAWIAJACEZO W ..eoviiiiieeeteeeeete et s ettt s st s et b st es s ee et enses

(wskaza¢ dokument i wlasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktorej okreslono warunki udziatu w postepowaniu).

weeeeeeendnia .
(miejscowosc),

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sa aktualne
1 zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $§wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia

zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

e dnia r.
(miejscowosé),

(podpis)



