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Europejskie Centrum Solidarności 

pl. Solidarności 1, 80-863 Gdańsk 

tel.: 58 772 40 00 / fax: 58 772 42 92 

e-mail: ecs@ecs.gda.pl 

NIP: 583-30-03-226 / RIK: 9/2007 / REGON: 220509029 

 

 

 

pieczątka firmowa Wykonawcy  

 

 

ZOBOWIĄZANIE PODMIOTU TRZECIEGO DO ODDANIA ZASOBÓW 

 

(wypełnić tylko w przypadku wskazania podmiotów trzecich, na zasobach, których Wykonawca polega w celu 

wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, na zasadach określonych w art. 22a  

ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych) 

 

Nazwa i adres Podmiotu:  

…………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………. 

 

1) Oświadczam, że zobowiązuje się do udostępnienia Wykonawcy (nazwa i adres):  

……………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………… 

następujących zasobów*:  

a) sytuacji ekonomicznej lub finansowej 
 

b) doświadczenia 
 

*właściwe podkreślić 

 

na potrzeby wykonania przedmiotu zamówienia w postępowaniu o udzielenie zamówienia na: 
 

Świadczenie usługi pielęgnacji zieleni w budynku Europejskiego Centrum Solidarności 

oraz terenów przyległych 
 

2) Oświadczam, iż udostępniam Wykonawcy ww. zasoby, w następującym zakresie: 

a) sposób wykorzystania udostępnionych przeze mnie zasobów będzie następujący: 

……………………………………………………………………………………………………………………………….……………… 

…………………………………………………………………………………………………………………….………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………….…………… 

mailto:ecs@ecs.gda.pl


 

 

Załącznik nr 4 do SIWZ w postępowaniu nr SWZP.0261.01.2019.AL 

 

 

 

Europejskie Centrum Solidarności 

pl. Solidarności 1, 80-863 Gdańsk 

tel.: 58 772 40 00 / fax: 58 772 42 92 

e-mail: ecs@ecs.gda.pl 

NIP: 583-30-03-226 / RIK: 9/2007 / REGON: 220509029 

b) charakter stosunku łączącego mnie z Wykonawcą będzie następujący: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

……………………………………………………………………………………………………………………….……………………… 

……………………………………………………………………………………………………………….……………………………… 

c) zakres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….………… 

……………………………………………………………………………………………………………………….……………………… 

d) okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Miejscowość, data:…………………………………   …….......................................................................... 

(podpis i pieczęć imienna osoby/osób 

właściwej/ych do reprezentowania Podmiotu) 

 

 

(Uwaga – dokument składany w oryginale wraz z ofertą!) 
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