


Załącznik nr 5 do SIWZ

ZOBOWIĄZANIE INNEGO PODMIOTU DO ODDANIA 
DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY NIEZBĘDNYCH ZASOBÓW

Oddając do dyspozycji Wykonawcy ubiegającego się o udzielenie zamówienia, niezbędne zasoby na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia pn.  
[bookmark: _GoBack]Organizacja międzynarodowego Forum Zarządzania Internetem pod egidą Organizacji Narodów Zjednoczonych – IGF Katowice 2021
znak sprawy: ZS-43/2020

DANE INNEGO PODMIOTU:

	Nazwa /Imię i nazwisko: ………………………………………………………………………………………………................................

	Dane adresowe:………………………………………………………………………………………..……………...

	telefon: …………………….……………………………….………. 

	e-mail: …………………………………………………….…


Stosownie do art. 22a. oraz świadomy (a) solidarnej odpowiedzialności wynikającej z art. 22a. ust. 5 Pzp, zobowiązuje się do oddania do dyspozycji Wykonawcy:

DANE WYKONAWCY:

	Nazwa /Imię i nazwisko: ………………………………………………………………………………………………................................

	Dane adresowe:………………………………………………………………………………………..……………...

	telefon: …………………….……………………………….………. 

	e-mail: …………………………………………………….…


a) nw. zasoby na potrzeby wykonania zamówienia:
………………………………………………………………………………………………………………………
(określenie zasobu – poleganie na zdolnościach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej)

b) zakres dostępnych Wykonawcy zasobów innego podmiotu:
………………………………………………………………………………………………………………………
c) sposób wykorzystania zasobów innego podmiotu, przez Wykonawcę, przy wykonywaniu zamówienia publicznego
………………………………………………………………………………………………………………………
d) zakres i okres udziału innego podmiotu przy wykonywaniu zamówienia publicznego
………………………………………………………………………………………………………………………
e) czy podmiot, na zdolnościach którego Wykonawca polega w odniesieniu do warunków udziału w postępowaniu dotyczących wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia, zrealizuje roboty budowlane lub usługi, których wskazane zdolności dotyczą
………………………………………………………………………………………………………………………
f) charakter stosunku, jaki będzie łączył wykonawcę z innym podmiotem
………………………………………………………………………………………………………………………

kwalifikowany podpis elektroniczny osoby (osób) upoważnionych 

