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   Załącznik nr 5 do SIWZ
	WZÓR ZOBOWIĄZANIA PODMIOTU DO ODDANIA DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBĘDNYCH ZASOBÓW NA POTRZEBY WYKONANIA ZAMÓWIENIA


________________________________

  (pieczęć Podmiotu, na zasobach 
     którego polega Wykonawca)


Ja:

___________________________________________________________________________

(imię i nazwisko osoby upoważnionej do reprezentowania Podmiotu)

Działając w imieniu i na rzecz:

___________________________________________________________________________             

(nazwa Podmiotu)

Zobowiązuję się do oddania niżej wymienionych zasobów:

___________________________________________________________________________

(określenie zasobu)

do dyspozycji Wykonawcy:

___________________________________________________________________________

(nazwa Wykonawcy)

na potrzeby realizacji zamówienia pod nazwą: „Wykonanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej dla 6 zadań inwestycyjnych”:
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 publicznego będzie następujący:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

d) okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia publicznego będzie następujący:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

__________________ dnia ___ ___ 2017 roku                                           _______________________________
                     (podpis Podmiotu/ osoby upoważnionej 

                        do reprezentacji Podmiotu)

