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Zobowiązanie podmiotu do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbędnych zasobów na 
potrzeby wykonania zamówienia 

 
Ja: 
……………………………………………………………………………………………………………. 
(imię i nazwisko osoby /osób upoważnionej /-ych do reprezentowania podmiotu) 
działając w imieniu i na rzecz:  
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
(podać pełną nazwę /firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/ Pesel, KRS/CEiDG) 
zobowiązujemy się do oddania niżej wymienionych zasobów na potrzeby wykonania przedmiotu 
zamówienia:  
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
(określenie zasobu: sytuacja ekonomiczna lub finansowa, zdolność techniczna lub zawodowa)  
do dyspozycji Wykonawcy:  
…………………………………………………………………………………………………………… 
(nazwa Wykonawcy)  
w trakcie wykonywania zamówienia, którego przedmiotem jest świadczenie usług opiekuńczych 
podstawowych oraz specjalistycznych usług opiekuńczych pielęgnacyjnych w miejscu 
zamieszkania, na następujących zasadach:  
1. udostępniam Wykonawcy ww. zasoby w następujący sposób:  
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
2. sposób wykorzystania udostępnionych przeze mnie zasobów, przez Wykonawcę przy wykonywaniu 
zamówienia publicznego będzie następujący:  
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
3. zakres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia publicznego będzie następujący:  
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
4. okres mojego udziału przy wykonywaniu zamówienia będzie następujący: 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………… 
 
 
 
miejscowość, data ………………………………………. 

……………..…………………………………………  
czytelny podpis (imię i nazwisko) lub podpis wraz z pieczęcią imienną  

podmiotu lub osoby/osób właściwie do tego upoważnionej/upoważnionych 

 
 
 
 

Pieczęć Wykonawcy 

 

ZOBOWIĄZANIE 
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Uwaga! 
Zamiast niniejszego dokumentu można przedstawić inne dokumenty, które określą w szczególności:  
- zakres dostępnych Wykonawcy zasobów innego podmiotu,  
- sposób wykorzystania zasobów innego podmiotu, przez Wykonawcę, przy wykonywaniu zamówienia 

publicznego,  
- zakres i okres udziału innego podmiotu przy wykonywaniu zamówienia publicznego,  
- czy podmiot, na zdolnościach którego Wykonawca polega w odniesieniu do warunków udziału w 

postępowaniu dotyczących wykształcenia, kwalifikacji zawodowych lub doświadczenia, zrealizuje 
usługi , których wskazane zdolności dotyczą.  

 


