Zalacznik nr 4 do zapytania ofertowego

MABK-ZP/Z0-11/2024

OSWIADCZENIE O DYSPOZYCYJNOSCI

Oswiadczam, ze jako Wykonawca pozostaje do dyspozycji Miejskiej Administracii
Budynkéw Komunalnych Sp. z 0.0. w Ostrodzie w zakresie $wiadczenia ustug kominiarskich
w sytuacji wystapienia awarii lub zagrozenia zycia i zdrowia ludzi.

Osobg do stalego, calodobowego kontaktu z Zamawiajacym w zwiazku z
wystapieniem

sytuacji jw. (takze w dni wolne od pracy i $wigta): jest
(imi¢ i nazwisko)

dostgpny pod nr telefonu ..........ccccovcereeesscerercceisessiseeeenees. Oraz wskazanym adresem:

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

Maksymalny czas od przyjecia zgloszenia do przybycia na miejsce zdarzenia i podjecia

dziatan, wynosi maksymalnie 1 godzing.

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

(podpis osoby uprawnionej)



