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ZOBOWIĄZANIE INNEGO PODMIOTU 

Ja/My niżej podpisany(ni)…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
działając w imieniu i na rzecz ………………………………………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa podmiotu oddającego do dyspozycji swoje zasoby)


oświadczam, że w przetargu nieograniczonym dla zadania: „Sukcesywny odbiór oraz  zagospodarowanie odpadów o kodzie 19 12 12 - Inne odpady (w tym zmieszane substancje i przedmioty) z mechanicznej obróbki odpadów inne niż wymienione 
w 19 12 11, wytwarzanych w Zakładzie Zagospodarowania Odpadów w Lulkowie.”zobowiązuję się udostępnić swoje zasoby wykonawcy:
…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa i adres wykonawcy)

OŚWIADCZAM/-MY, iż:
1) udostępniam Wykonawcy ww. zasoby, w następującym zakresie:
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
2) sposób i okres udostępnienia oraz wykorzystania ww. zasobów będzie następujący:
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
3) zrealizuję/nie zrealizuję* usługi, których ww. zasoby (zdolności) dotyczą, 
w zakresie: 
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
(Pkt 3) odnosi się do warunków udziału w postępowaniu dotyczących kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia.)

Zobowiązując się do udostępnienia zasobów, odpowiadam solidarnie z ww. Wykonawcą, który polega na mojej sytuacji finansowej lub ekonomicznej, za szkodę poniesioną przez Zamawiającego powstałą wskutek nieudostępnienia tych zasobów, chyba że za nieudostępnienie zasobów nie ponoszę winy. 




...................................…....                                                        .................................................................................................
Data                                                                                               (podpis  osoby lub osób upoważnionych  do podpisu                         
                                                                                                                        w imieniu  podmiotu trzeciego)
                                                                                                 



