M— B PARP

Norway Grupa PFR
grants
Zatgcznik nr 4 do SIWZ
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEIDG) reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE

dotyczace przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej
w postepowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograni-
czonego na ,Zakup linii do recyklingu oraz zakup linii do przerobu mieszaniny metali oraz separacji
ztomu”, na potrzeby projektu pn. ,WdrozZenie do przedsiebiorstwa innowacyjnego procesu redukcji
odpadu w postaci przetwarzania ztomu mieszaniny odpadéw, w tym elektroodpadow” dofinanso-
wanego w ramach Norweskiego Mechanizmu Finansowego 2014-2021. 19.1 Nowe Produkty i In-
westycje. 19.1.1 Technologie przyjazne srodowisku - Green growth. Program ,,Rozwdj przedsiebior-
czosci i Innowacje” Norweski Mechanizm Finansowy na lata 2014-2021, numer projektu:
NORW.19.01.01-14-0001/20, numer postepowania 1/HOLDMAR/2023.

W odpowiedzi na wezwanie Zamawiajgcego, na podstawie art. 126 ust. 1 ustawy Pzp:

1. Informuje (my), zZe Wykonawca, ktdrego reprezentuje (my) nie nalezy do grupy kapitatowej,
o ktorej mowa w art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

2. Informuje (my), ze Wykonawca, ktérego reprezentuje (my) nalezy do grupy kapitatowe;j,
o ktorej mowa w art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy Prawo zamdwien publicznych. Jednoczesnie za-
tgczam dokumenty/informacje (wymienic ponizej i zatgczy¢ do oferty):

’

potwierdzajgce, ze powigzania z innym Wykonawcg nie prowadzg do zaktdcenia konkurencji
w przedmiotowym postepowaniu.

1) Uwaga!!! Oswiadczenia, ktore nie majq zastosowania do danego Wykonawcy nalezy
przekreslic.

2) Niniejszy formularz sktada tylko Wykonawca wezwany przez Zamawiajgcego.

3) W przypadku Wykonawcow wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia sktada go
kazdy z cztonkdw konsorcjum lub wspdlnikow spdtki cywilnej .
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