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	Przetarg nieograniczony na dostawy produktów farmaceutycznych
	



Załącznik nr 4
…………………………………………………………
pełna nazwa/firma, adres Wykonawcy 

OŚWIADCZENIE O PRZYNALEŻNOŚCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITAŁOWEJ

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawy produktów farmaceutycznych dla Szpitala Miejskiego św. Jana Pawła II w Elblągu
oświadczam, że*:

Błąd! Nie określono zakładki. nie należę do tej samej co inny wykonawca grupy kapitałowej**, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamówień publicznych.

Błąd! Nie określono zakładki. należę do tej samej co inny wykonawca grupy kapitałowej**, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamówień publicznych.

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

	………………………………………….



(miejscowość i data)
	
	Podpisano podpisem elektronicznym


* Należy zaznaczyć właściwe przy użyciu znaku „X”.

** Zgodnie z art. 4 pkt 14 ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. 2015.184 ze zm.) przez grupę kapitałową rozumie się wszystkich przedsiębiorców, którzy są kontrolowani w sposób bezpośredni lub pośredni przez jednego przedsiębiorcę, w tym również tego przedsiębiorcę.
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