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                            Załącznik Nr 6 do SWZ
OŚWIADCZENIE O POSIADANYM 

POTENCJALE TECHNICZNYM
Nazwa oferenta . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Adres oferenta . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Numer telefonu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Numer fax . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ………..
Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie podstawowym na wykonanie zadania: „Organizacja i administrowanie strefą płatnego parkowania na terenie Gminy Jastarnia w sezonach letnich 2024-2026”, oświadczam/-my, że: 
Dysponuję/-my odpowiednim potencjałem technicznym umożliwiającym wykonanie przedmiotu zamówienia, w liczbie parkomatów … sztuk, forma władania parkomatami ……………….. (własność, wynajem, leasing itp.), forma wnoszenia opłat ……………… 
(gotówka, opłata kartą płatniczą lub blikiem itp.).
................................dn. ......................
.......................................................

    (podpis Wykonawcy/Wykonawców)
