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OSWIADCZENIE O POSIADANIU UPRAWNIEN

Ja(My) nizej podpisany(ni)

petna nazwa Wykonawcy
adres siedziby Wykonawcy

w odpowiedzi na zaproszenie do sktadania ofert na ,, Wykonanie monitoringu wizyjnego przy
rondach ks. Czestawa Berki, Honorowych Dawcéw Krwi, Andrzeja Szwenka w Biatogardzie”,
w ramach Rzgdowego programu ograniczania przestepczosci i aspotecznych zachowan
Razem bezpieczniej im. Wtadystawa Stasiaka na lata 2022-2024, tytut projektu: Poprawa
bezpieczenstwa na terenie miasta Biatogard poprzez rozbudowe systemu monitoringu
miejskiego, oswiadczam(y), ze:
1. posiadam(y) uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci,
jezeli przepisy naktadajg obowigzek ich posiadania,
2. posiadam(y) wiedze i doswiadczenie niezbedne do wykonania przedmiotu
zamowienia,
3. dysponuje/dysponujemy odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami
zdolnymi do wykonania zaméwienia,
4. znajduje/znajdujemy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej
wykonanie zamdwienia.

Podpis osoby/o0s6b upowaznionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy
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