
Annexe 4  - Recours à la capacité de tiers
(à remplir autant de fois que de tiers concerné, par le tiers concerné)

Par la présente, je soussigné, 

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

 (Nom, prénom, fonction) 

déclare sur l’honneur que 

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

 (Dénomination de la société tierce et numéro d’entreprise) 

mettra à la disposition du soumissionnaire 

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

 (Dénomination du soumissionnaire et numéro d’entreprise) 

les capacités et ressources dont ce dernier se prévaut pour satisfaire aux exigences du présent marché « Actions concernant la Prévention des risques psychosociaux » en matière de sélection qualitative et ce, pour toute la durée du présent marché.

Les ressources concernées sont les suivantes (à compléter de manière claire) :

· ………………………………………………………………………………………………….
· ………………………………………………………………………………………………….
Nom, prénom, fonction :
Date et signature :

