
Załącznik nr 2 do SIWZ

OŚWIADCZENIE O GRUPIE KAPITAŁOWEJ

Nazwa zamówienia:
Dostawa  produktów  leczniczych  na  2021  r.  do  Programu  Terapii  Substytucyjnej  dla  Ośrodka  Leczenia
Uzależnień Samodzielnego Publicznego  Zakładu Opieki Zdrowotnej w Lublinie

1. Zamawiający:

Ośrodek Leczenia Uzależnień Samodzielny Publiczny  Zakład Opieki Zdrowotnej  w Lublinie

20-027 Lublin, ul. Karłowicza 1

REGON 431018822, NIP 9462171491

2. Wykonawca:

L. p. Nazwa(y) Wykonawcy(ów) Adres(y) Wykonawcy(ów) Numer telefonu i faksu

1.

Oświadczam(y), że*:

☐ Nie  należę  do grupy  kapitałowej  w rozumieniu  ustawy  z  dnia  16  lutego  2007  r.  o  ochronie  konkurencji  i
konsumentów z wykonawcami, którzy złożyli oferty w niniejszym postępowaniu;

☐ Należę do  grupy  kapitałowej  w  rozumieniu  ustawy  z  dnia  16  lutego  2007  r.  o  ochronie  konkurencji  i
konsumentów z następującymi wykonawcami, którzy złożyli oferty w niniejszym postępowaniu:

1) nazwa podmiotu (wykonawcy): ………………………………………………………………………………………………..…….……..;

2) nazwa podmiotu (wykonawcy): ………………………………………………………………………………………………..…….……..;

(rozszerzyć listę w razie potrzeby)

Jednocześnie  przedstawiam  dowody,  że  powiązania  z  tymi  wykonawcami  nie  prowadzą  do  zakłócenia
konkurencji w niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia: 

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

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

………………………………………………………… ………………………………………………….…………………………………….
(miejscowość, data) (czytelny podpis lub podpis i pieczątka imienna upoważnionych 

przedstawicieli Wykonawcy)

UWAGA: 
a) Wykonawca dokument ten przekazuje Zamawiającemu samodzielnie (tj. bez odrębnego wezwania ze strony Zamawiającego); 
b) Wykonawca  składa  ten  dokument  w  terminie  3  dni  od  dnia  zamieszczenia  przez  Zamawiającego  na  stronie  internetowej

informacji z otwarcia ofert, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp;
c) W przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, niniejsze oświadczenie winien złożyć każdy z tych

wykonawców;
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