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KONKURRENCE- OG FORBRUGERSTYRELSEN

ANS@GNING OM LENIENCY (bgde- og sanktionslempelse)’

For at Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen kan behandle en ansegning om leniency, skal der
oplyses navn, adresse, telefonnummer etc. — jf. del I nedenfor — samt afgives en raekke oplysninger
om selve kartellet, jf. del II nedenfor.

DEL I

A. Udfyld denne del, hvis du som ansat, tidligere ansat, som medlem eller tidligere medlem af
direktionen eller bestyrelsen i en virksomhed seger om leniency. Din ansegning vil kun
omfatte dig — ikke virksomheden.

Den ansogende person

Navn og stilling

CPR-nummer

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer

E-mailadresse

Eventuel reprceesentant for den ansogende person

Navn og stilling

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer,
herunder direkte telefonnummer

E-mailadresse

! Leniency er en samlet betegnelse for bedelempelse og sanktionslempelse i forbindelse med beder og/eller
fengselsstraf for overtreedelse af forbuddet mod karteller.




B. Udfyld denne del, hvis ansegningen om leniency indgives pa vegne af en virksomhed.
Ansegningen om leniency vil omfatte virksomheden, nuvzarende og tidligere
bestyrelsesmedlemmer, ledende medarbejdere og andre ansatte.

Den ansogende virksomhed

Navn

CVR-nummer

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer

Branche

Kontaktperson og stilling

Direkte telefonnummer

E-mailadresse

Eventuel repreesentant for den ansogende virksomhed

Navn og stilling

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer,
herunder direkte telefonnummer

E-mailadresse

Oplysninger om eventuelle koncernselskaber, som samlet anseger om leniency

Virksomhed 1

Navn

CVR-nummer

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer

Branche

Kontaktperson og stilling

Direkte telefonnummer

E-mailadresse




Virksomhed 2

Navn

CVR-nummer

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer

Branche

Kontaktperson og stilling

Direkte telefonnummer

E-mailadresse

Virksomhed 3

Navn

CVR-nummer

Adresse

Postnummer og by

Telefonnummer

Branche

Kontaktperson og stilling

Direkte telefonnummer

E-mailadresse

1. Deltagere i kartellet
1.1. Oplys navne og adresser pé alle andre virksomheder, der deltager eller har deltaget 1 kartellet

2. Kartellet

Giv en detaljeret beskrivelse af kartellet, herunder

2.1. De berorte produkter, dvs. de produkter, som kartellet vedrorer.

2.2. De berorte omréder, dvs. de geografiske omrader, som kartellet vedrorer.
2.3. Varigheden af kartellet?

2.4. Arten af karteladfeerden, dvs. hvad kartellet gik ud pa.




3. Eventuelle ansogninger om leniency til andre konkurrencemyndigheder vedrerende et
kartel, der omfatter Danmark og andre lande.

Det bedes oplyst, hvilke andre konkurrencemyndigheder, herunder EU-Kommissionen, der evt.
allerede har modtaget en ansegning om leniency, eller om det er planlagt at indgive ansegning til
andre konkurrencemyndigheder:

Myndighed, som der er eller forventes Dato for ansogning | Fuldstendig | Forkortet
indgivet en fuldstcendig eller en forkortet eller forventet dato | ansogning | ansogning
ansogning til for ansogning (scet x) (scet x)

4. Andre oplysninger
Anfor andre forhold, som du mener, skal tilleegges betydning ved din ansegning om leniency

5. Bilag
Angiv de dokumenter, som du vedhafter anseggningen, og som kan udgere bevis for kartellet.

Undertegnede erklerer, at oplysningerne i denne ansegning er korrekte, og at eventuelle vedlagte
kopier af dokumenter er fuldsteendige kopier.

Sted og dato

Underskrift
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