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NAZWA  WYKONAWCY
........................................................................
ADRES SIEDZIBY

........................................................................
NR TELEFONU
Oświadczenie Wykonawcy

o braku występowania powiązań osobowych i kapitałowych z Zamawiającym

Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia pn. 
Zapytanie o wycenę kosztów zakwaterowania w związku z realizacją szkoleń w ramach projektu: ”Kuźnia kompetencji IT-otwarte szkolenia IT dla osób spoza społeczności akademickiej”
w imieniu reprezentowanego przeze mnie Wykonawcy oświadczam, że Wykonawca nie jest powiązany z Zamawiającym osobowo ani kapitałowo, w szczególności poprzez:

a) uczestnictwo w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej; 

b) posiadanie udziałów lub co najmniej 10% akcji; 

c) pełnienie funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika; 

d) pozostawanie 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. 

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

	Miejsce i data
	Podpisano

(imię, nazwisko, podpis, pieczątka)*


*) podpis osoby figurującej lub osób figurujących w rejestrach do zaciągania zobowiązań w imieniu Wykonawcy lub we właściwym upoważnieniu.

„Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego” 
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