Zalgcznik nr 6 do SIWZ

Zobowigzanie do udostepnienia potencjatu

(peina nazwa i adres Wykonawcy)

zobowigzuje sig do udostepnienia na potrzeby realizacji zamowienia pn: Zorganizowanie dozywiania w Gminie
Zbiczno w okresie od 04.09.2017 r. do 31.12.2018 r., niezbednych zasobow:

- zakres dostepnych wykonawcy zasobow:

....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................

(nalezy wpisac jaki potencjat zostaje udostepniony — zasoby techniczne, zawodowe)

- sposob wykorzystania zasobow innego podmiotu, przez wykonawcg, przy wykonywaniu zaméwienia:

....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................

- czy podmiot, na zdolnociach ktdrego Wykonawca polega w odniesieniu do warunkéw udziatu w postgpowaniu
dotyczacych kwalifikacji zawodowych zrealizuje ustugi, ktorych wskazane zdolnosci dotycza;

....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................

{miejscowodc, dala)

(podpis i pieczatka osoby/ 0s6b uprawnionych do wystgpowania

w imieniu podmiotu udostgpniajacego potencial)



