Załącznik nr 6 do SWZ nr AZ.281.2.11.2022

	Wykonawca: 
………………………………………………………………………………………………….....................................................................
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
……………………………………………………………………………………………………………....…………………………...…
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)




	Oświadczenie Wykonawcy
o przynależności lub braku przynależności do grupy kapitałowej

składane w zakresie art. 108 ust. 1 pkt. 5 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. poz. 219 ze zm.)



Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym bez negocjacji na:
zadanie częściowe nr 1, tj. na Wykonanie wielobranżowego projektu uzupełniającego do projektu pn. „Przebudowa i remont pomieszczeń oraz docieplenie płaci dachowych budynku Muzeum Etnograficznego, Oddziału Muzeum Narodowego w Poznaniu”;
[bookmark: _GoBack]zadanie częściowe nr 2, tj. na Wykonanie aktualizacji projektu pn. „Kamienica przy ul. Klasztornej – Przebudowa Budynku Biurowego”[footnoteRef:1] [1:  Niepotrzebne skreślić ] 


oświadczam/(-my), że:
nie przynależę[footnoteRef:2]do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2020 r. poz. 1076 i 1086), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę w niniejszym postępowaniu. [2:  Niepotrzebne skreślić] 


przynależę[footnoteRef:3]do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2020 r. poz. 1076 i 1086), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę w niniejszym postępowaniu: [3:  Niepotrzebne skreślić] 

	Lp.
	Nazwa podmiotu
	Adres podmiotu
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Uwaga
Wykonawca może przedstawić dokumenty lub informacje potwierdzające przygotowanie oferty niezależnie od innego Wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej.

……………………………………….
		     Data; kwalifikowany podpis elektroniczny lub podpis zaufany lub podpis osobisty 




