Postepowanie o udzielenie zaméwienia na ,, Swiadczenie ustugi cateringowej w zakresie dozywiania dzieci uczeszczajgcych Szkoly Podstawowej w Brzeziu
na rok 2025 z przerwami przewidzianymi w organizacji roku szkolnego.”

Oznaczenie sprawy: SPBrz/4300/1/2024

Zatacznik nr 7 do SWZ

Wykonawca:
Nazwa (firma) Adres NIP
Wykaz osé6b
ktorymi dysponuje wykonawca i ktére bedg uczestniczy¢ w wykonaniu zamowienia
L. . Podstawa do
Imig i nazwisko Stanowisko i zakres | Kwalifikacje zawodowe Opis doswiadczenia dysponowania osoba
Lp. osoby wykonywanych - rodzaj uprawnien, zawodowego (np. umowa o prace, umowa
Wyksztatcenie* czynnosci numer i data (nie mniej niz ... lata)* Zlecenie lub powotanie sie
na inne podmioty)
1.
2.
3.

*informacyjnie

1. Wykaz musi zosta¢ podpisany przez osobe lub osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub

podpisem osobistym.

PODPIS ZAUFANY
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Dokument podpisany elektronicznie
podpisem zaufanym
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