Oznaczenie postepowania: ZP.272.7.2025 Zatacznik nr 5 do SWz

Zamawiajacy:

Powiat Radomszczanski
ul. Leszka Czarnego 22
97-500 Radomsko

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP /REGON, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko /podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy

z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2024 r. poz. 1616)

na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn.
,2Ubezpieczenie grupowe na zycie dla pracownikéw Starostwa Powiatowego w Radomsku oraz pracownikow
jednostek organizacyjnych Powiatu Radomszczanskiego”

[ Oswiadczam, ze nalezymy do tej samej grupy kapitatowej co inni Wykonawcy, ktérzy w tym postepowaniu ztozyli
oferty i przedstawiamy nastepujgce dOWOAY......cooiuiieieiciecie ettt ettt v eae e s , Ze powigzania

z innymi Wykonawcami nie prowadzg do zaktdcenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zaméwienia.

[0 Oswiadczam, ze nie nalezymy do tej samej grupy kapitatowej z zadnym z Wykonawcow, ktérzy ztozyli oferte

W niniejszym postepowaniu.

O Nie nalezymy do zadnej grupy kapitatowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji

i konsumentow (Dz. U. 2024 poz. 1616).



