
Załącznik Nr 6a do SIWZ
....................................................
   	  (pieczęć Wykonawcy)

[bookmark: _GoBack]ZOBOWIĄZANIE
do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia na dostawę artykułów spożywczych bezpośrednio do siedziby Zamawiającego z podziałem na zadania:
- Część nr I – PIECZYWO *
- Część nr II – MIĘSO I WĘDLINY*
- Część nr III – PRODUKTY MLECZARSKIE, SERY, JAJA, TŁUSZCZE, OLEJE*
- Część nr IV – WARZYWA  I OWOCE MROŻENE, MIĘSO DROBIOWE*
-  Część nr V – RYBY I PRZETWORY RYBNE*
-  Część nr VI – WARZYWA I OWOCE*
- Część nr VII – RÓŻNE ARTYKUŁY SPOŻYWCZE – MĄKI, KASZE, PRZETWORY  WARZYWNE*

Ja (/My) niżej podpisany(/ni): …………………………………………………………………..
 (imię i nazwisko składającego oświadczenie)
będąc upoważnionym(/mi) do reprezentowania:
……………………………………………………………………………………………………………..
(nazwa i adres podmiotu oddającego do dyspozycji zasoby)
Oświadczam(/y),
że wyżej wymieniony podmiot, stosownie do art. 22a ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2017 r.  poz. 1579 t. j. ze zm.), odda Wykonawcy:

……………………………………………………………………………………………………………..
 			(nazwa i adres Wykonawcy składającego ofertę)
na okres korzystania z nich przy wykonywaniu w/w zamówienia do dyspozycji niezbędne zasoby
……………………………………………………………………………………………………………..
 (zakres udostępnianych zasobów)
na cały okres realizacji zamówienia i w celu jego należytego wykonania.
Sposób wykorzystania w/w zasobów przez Wykonawcę przy wykonywaniu zamówienia:
……………………………………………………………………………………………………………..

Charakter stosunku prawnego, jaki będzie łączył nas z Wykonawcą:
……………………………………………………………………………………………………………..


…….………………...............
(pieczątka i podpis osoby uprawnionej)

......................................., dnia ........................



                                                                                  


(*) niepotrzebne skreślić
















Załącznik nr 6b do SIWZ

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW:
Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: .……………..…………………………………
……………………………………………………………………………………………………………..
w następującym zakresie:
…………………………………..…………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………..
(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu)
…….………………...............
(pieczątka i podpis osoby uprawnionej)
......................................., dnia ........................

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ
WYKONAWCA:
Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/ów, na których zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: .……………..………………………………………………..…………
……………………………………………………………………………………………………………..
(podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIG)
nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.
…….………………...............
(pieczątka i podpis osoby uprawnionej)
......................................., dnia ........................ 
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:
Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/ów, będącego/ych podwykonawcą/ami:
……………………………………………………………………………………………………………..
 (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIG)
nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.
                                                                                                             …….………………...............
(pieczątka i podpis osoby uprawnionej)
......................................., dnia ........................ 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI
Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne                z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…….………………...............
(pieczątka i podpis osoby uprawnionej)
......................................., dnia ........................ 
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