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Zalacznik nr 2

Imie, Nazwisko/Nazwa Wykonawcy

Oswiadczenie o braku powiazan osobowych lub kapitalowych

W zwiagzku ze zlozeniem oferty w odpowiedzi na Zapytanie ofertowe o$wiadczam(y), ze nie jestem(§my) powiazani

z Zamawiajacym osobowo lub kapitalowo.

Przez powigzania osobowe lub kapitalowe rozumie si¢ wzajemne powigzania mi¢dzy podmiotem ubiegajacym si¢
0 przyznanie pomocy lub pomocy technicznej lub beneficjentem, lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan
w ich imieniu, lub osobami wykonujacymi w ich imieniu czynno$ci zwigzane 2z przygotowaniem
i przeprowadzeniem postgpowania w sprawie wyboru wykonawcy a wykonawca, polegajace na:

1) uczestniczeniu jako wspdlnik w spotce cywilnej lub osobowej;

2) posiadaniu co najmniej 10% udziatéw lub akcji spotki kapitatowej;

3) pehieniu funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta lub pelnomocnika;

4) pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa
drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;
5) pozostawaniu z wykonawcg w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci

co do bezstronnosci tych 0sob.

[czytelny/-e p odpis/-y osoby/osob upowaznionej/-ych
do sktadania o$wiadczen

woli w imieniu Wykonawcy/pieczec)
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