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 Załącznik nr 3 

Znak: ZP.271.2.44.2017
Oświadczenie o braku powiązań osobowych lub kapitałowych z Zamawiającym
W związku ze złożeniem oferty w postępowaniu na Świadczenie usług cateringowych dla uczestników projektu pn. „Przedszkole pełne uśmiechu”

 realizowanym przez Gminę Strawczyn/Szkołę Podstawową im. Jana Pawła II w Korczynie (zwany dalej Zamawiającym), oświadczam(y), że nie jestem(eśmy) powiązani z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru Wykonawcy.
Przez powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między Zamawiającym lub w/w osobami, a Wykonawcą, polegające na: 

1) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 

2) posiadaniu co najmniej 10 % udziałów lub akcji; 

3) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika; 

4) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli; 

5) pozostawaniu z wykonawcą w takim stosunku prawnym lub faktycznym, że może to budzić uzasadnione wątpliwości co do bezstronności tych osób w wyborze Wykonawcy. 

……………….…………………………………………………..

Data i podpis osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy, pieczęć
Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach 
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Świętokrzyskiego na lata 2014-2020
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