









      Załącznik nr 7
Zobowiązanie

Zobowiązuję się ……………………………………………………………………………………………………………





Nazwa i adres innego podmiotu 
 do oddania do dyspozycji ……………………………………………………………………………………………………………





Nazwa i adres Wykonawcy
niezbędnych zasobów (dotyczy pkt 9.1 SIWZ)
 ………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…

zgodnie z art.26 ust. 2b ustawy Prawo zamówień publicznych
 na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia na  
usługę polegającą na pełnieniu funkcji asystenta powiatowego województwa opolskiego do wykonywania zadań w ramach projektu pod nazwą Fascynujący świat nauki i technologii, współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki.

Data.............................................

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






  
 (podpis osoby uprawnionej do 






           
               występowania w imieniu innego podmiotu)
� Niniejsze zobowiązanie należy złożyć tylko, jeżeli wykonawca wykazując spełnianie warunków, o których mowa w art. 22 ust 1 ustawy Prawo zamówień publicznych polega na osobach zdolnych do wykonania zamówienia, wskazanych w wykazie osób, tj.  załączniku nr 1 do SIWZ. 











