Znak postępowania: KPTS-Z-1/U/RO/1/16/10                                                                                  Załącznik nr 6
……………………………………………
        /Nazwa i adres Wykonawcy/

Informacja
dotycząca grupy kapitałowej 

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na regenerację opon dla Kujawsko-Pomorskiego Transportu Samochodowego Spółka Akcyjna 
w imieniu Wykonawcy

wskazanego powyżej, informujemy, że na dzień wyznaczony do składania ofert, nie należymy do grupy kapitałowej / należymy grupy kapitałowej, w skład której wchodzą niżej wymienione podmioty*:

	L.p.
	Nazwa podmiotu (oraz jego dane np. adres, nr NIP, nr REGON, nr KRS)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Uwaga:
Wielkość tabeli należy dostosować do liczby podmiotów.  

Objaśnienia:

* niepotrzebne skreślić 

                                                             .................…….......................................................................

                                                                        /data i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy/
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