Zatacznik nr 5

(nazwa i adres Wykonawcy)

OSWIADCZENIE

w odpowiedzi na ogloszenie:

»Przyjmowanie i wyplata przekazow pieni¢znych dla odbiorcow $wiadczen rodzinnych
wyptacanych przez Szczecinskie Centrum Swiadczen w Szczecinie w 2017 roku”

oSwiadczam(my), ze wykonawca, ktorego reprezentuje¢(jemy) zapewni usluge
w minimum 17 placowkach pocztowych na terenie Miasta Szczecin na osiedlach
wskazanych ponizej oraz ze w kazdym z podanych osiedli znajduje si¢ minimum 1
placowka pocztowa

Ip. | Nazwa osiedla Adres placowki pocztowej
1. |Dabie

2. | Zdroje

3. | Podjuchy

4. | Sloneczne

5. | Bukowe

6. | Wielgowo

7. | Plonia

8. | Sroédmiescie

9. | Golecino-Goctaw

10. | Stolczyn

11. | Skolwin

12. | Warszewo

13. | Pogodno

14. | Gumience

15. | Bezrzecze

16. | Pomorzany

17. | Niebuszewo

............................... L AN,

( podpis i piecze¢ osoby uprawnione;j
do reprezentacji Wykonawcy)



