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(Nazwa podmiotu oddającego potencjał)
	Zobowiązanie do oddania
 do dyspozycji Wykonawcy niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia



W imieniu: ___________________________________________________________________________
(nazwa Podmiotu, na zasobach którego polega Wykonawca)

Zobowiązuję się do oddania swoich zasobów
___________________________________________________________________________
(określenie zasobu – zdolność techniczna, zdolność zawodowa)

do dyspozycji Wykonawcy:
___________________________________________________________________________
(nazwa Wykonawcy)

Przedmiot zamówienia

Zakup i dostawa wraz z montażem wyposażenia/pomocy dydaktycznych 
do SP2 i SP4 w Sandomierzu

oświadczam, iż:
 
a) udostępniam Wykonawcy ww. zasoby, w następującym zakresie:
___________________________________________________________________________
b) sposób wykorzystania udostępnionych przeze mnie zasobów będzie następujący:
___________________________________________________________________________
c) zakres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący:
___________________________________________________________________________
d) okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący:
___________________________________________________________________________
e) udostępniając wykonawcy zdolności w postaci doświadczenia będę realizował dostawy, których dotyczą  udostępnione zdolności:
TAK/NIE *
____________ dnia __ __ ____ roku 
                                                                                                __________________________________
(kwalifikowany podpis elektroniczny, podpis zaufany lub podpis osobisty)  osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych) 
do reprezentowania Wykonawcy)
Załącznik wypełniają ci Wykonawcy, którzy będą wykorzystywać przy wykonywaniu niniejszego zamówienia niezbędne zasoby innych podmiotów.
______________________________
* - niepotrzebne skreślić
image1.png
Fundusze
Europejskie

Program Regionalny




image2.png
Rzeczpospolita

- Polska




image3.png
ndi

WOJEWODZTWO
SWIETOKRZYSKIE





image4.png
Unia Europejska
e s oy




