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ZP/2501/70/26
Załącznik nr 5
Zobowiązanie podmiotu udostępniającego zasoby
do Specyfikacji Warunków Zamówienia
Postępowanie: Naprawa rezonansu magnetycznego 1,5T SIGNA ARTIST FLO IPM poprzez wymianę wzmacniacza RF dla Specjalistycznego Szpitala Wojewódzkiego w Ciechanowie
ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU UDOSTĘPNIAJĄCEGO ZASOBY
Podmiot udostępniający zasoby: ............................................................................................................................
Wykonawca: ........................................................................................................................................................................
1) Zobowiązuję się oddać Wykonawcy do dyspozycji niezbędne zasoby na potrzeby realizacji zamówienia.
2) Zakres udostępnianych zasobów: ........................................................................................................................................
3) Sposób i okres udostępnienia zasobów: ............................................................................................................................
4) Zakres udziału podmiotu udostępniającego zasoby w realizacji zamówienia: ....................................................................
5) Oświadczam, że nie zachodzą wobec mnie podstawy wykluczenia przewidziane w SWZ.

..............................................................
podpis podmiotu udostępniającego zasoby
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