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Załącznik nr 5 Oświadczenie o braku powiązań 
do zapytania ofertowego ZK/1.2/2019

Wzór Oświadczenia o braku powiązań
Ja/My niżej podpisany/ni ............................................/imię i nazwisko/...............................................

działając w imieniu i na rzecz:...............................................................................................................

.........................................................................../nazwa i adres wykonawcy/.........................................

................................................................................................................................................................

Oświadczam, że w dn. złożenia oferty na Zapytanie ofertowe nr ZK/1.2/2019 z dnia 24.10.2019  na:
	ZADANIA 1

	FAZA I Technologiczno – produkcyjna, Opracowanie receptury cukierniczej i stworzenie prototypów produktów (badania przemysłowe) – 1.2 Materiały (Surowce)


nie jestem powiązany osobowo lub kapitałowo z Zakładem Produkcji Ciast, Cukiernia Cora, Dorota Sumera, Halina Sumera, św. Brata Alberta 2, 30-444 Libertów będącym realizatorem projektu pt. „Opracowanie innowacyjnych produktów słodzonych glikozydami stewiolowymi w kontekście profilaktyki cukrzycy stanowiących odpowiedź na aktualne trendy konsumenckie”, w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego na lata 2014-2020 lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zakładu Produkcji Ciast, Cukiernia Cora, Dorota Sumera, Halina Sumera lub osobami wykonującymi w imieniu Zakładu Produkcji Ciast, Cukiernia Cora, Dorota Sumera, Halina Sumera czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a wykonawcą, polegające w szczególności na: 
a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej, b) posiadaniu co najmniej 10 % udziałów lub akcji, c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika, d) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. 

……………………… .





.…………………………… 

miejscowość, data 






podpis osób/y uprawnionych/nej 







            do reprezentowania Wykonawcy 
