ПРИЛОЖЕНИЕ № 9 

Д Е К Л А Р А Ц И Я 

за съгласие за предоставяне на капацитет от трети лица
	Подписаният/ата _______________________________________________________________,

	(трите имена)

	данни по документ за самоличност _______________________________________________,

	(номер на лична карта, дата, орган и място на издаването)

	в качеството си на ______________________________________________________________

	(длъжност)

	на ___________________________________________________________________________, 

	(наименование на подизпълнителя)

	с ЕИК/БУЛСТАТ ______________, със седалище и адрес на управление: _______________

_______________________________________________________________________________


Д Е К Л А Р И Р А М:

1. На основание чл. 65 от ЗОП изразявам съгласието да предоставя капацитет/ресурси на ............................................................................................................................................................

(посочете участника, на който ще предоставите капацитет/ресурси)

при изпълнение на обществена поръчка с предмет: „Предоставяне на копирни услуги за нуждите на МОСВ“
2. Капацитетът/ресурсите, които ще предоставя са:

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

 (избройте конкретните ресурси, които ще бъдат предоставени на участника)

________________ 2018 г.



Декларатор: ______________________
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