Oswiadczenie 0 niezaleznoS$ci finansowej i prawnej dla dostawcow elementow
uniemozliwiajacych naruszenie opakowania

Przedmiot: Os$wiadczenie potwierdzajace prawna i finansowa niezalezno$¢
dostawcow elementow uniemozliwiajacych naruszenie opakowania
zgodnie z art. 7 ust. 2 i art. 35 rozporzadzenia wykonawczego Komisji
(UE) 2018/574 z dnia 15 grudnia 2017 r. w sprawie norm technicznych
dotyczacych ustanowienia i funkcjonowania systemu identyfikowalnosci
wyrobow tytoniowych

Przedsigbiorstwo jest:

O proponowanym dostawcg elementéw uniemozliwiajacych naruszenie opakowania;

0 podwykonawcg proponowanego dostawcy elementow uniemozliwiajacych naruszenie
opakowania.

Ja, nizej podpisany/podpisana [wstawic¢ imie i nazwisko], jako [wstawié¢ nazwe zajmowanego
stanowiska] w przedsigbiorstwie [wstawi¢ nazwe], (zwanym dalej ,,przedsi¢biorstwem™),
majacym siedzibe pod adresem: [wstawié pelne dane adresowe] inumer identyfikacyjny
VAT [wstawi¢ numer VAT), dzialajac w charakterze przedstawiciela prawnego wyzej
wymienionego przedsigbiorstwa, ktore S$wiadczy ustugi na rzecz [wstawi¢ nazwe
przedsiebiorstwa producenta/importera], majacego siedzibe pod adresem: [wstawi¢ peine
dane adresowe], onumerze identyfikacyjnym VAT [wstawi¢ numer VAT], niniejszym
potwierdzam i o$wiadczam, ze:

— przedsiebiorstwo jest niezalezne od branzy tytoniowej pod wzgledem formy prawnej,
organizacji i podejmowania decyzji zgodnie z art. 35 ust. 2 lit. @) rozporzqdzenia
wykonawczego Komisji (UE) 2018/574 z dnia 15 grudnia 2017 r. w sprawie norm
technicznych dotyczgcych ustanowienia i funkcjonowania systemu identyfikowalnosci
wyrobow tytoniowych;




— przedsiebiorstwo jest niezalezne od przemyshu tytoniowego pod wzgledem finansowym
zgodnie z art. 35 ust. 2 lit. b) rozporzqdzenia wykonawczego Komisji (UE) 2018/574,

— zgodnie z art. 35 ust. 2 lit. ¢) rozporzqdzenia wykonawczego Komisji (UE) 2018/574 nie
wystepuje konflikt interesow w odniesieniu do przemystu tytoniowego.

Rozumiem, ze panstwa cztonkowskie i Komisja Europejska zastrzegaja sobie prawo do
weryfikacji niniejszego o$wiadczenia i jestem $§wiadomy/$wiadoma konsekwencji, jakie
moga wynikna¢ ze zlozenia fatlszywych o§wiadczen.
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