Załącznik nr 6b do SIWZ

WYKAZ  OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONANIU ZAMÓWIENIA

Część II – Dowóz uczniów do Szkoły Podstawowej nr 2 w Żurominie, Szkoły Podstawowej w Chamsku, Szkoły Podstawowej w Kliczewie Dużym, 
Szkoły Podstawowej nr 1 w Żurominie
NAZWA WYKONAWCY: ________________________________________________________________________

ADRES WYKONAWCY: _________________________________________________________________________
	Lp. 
	Nazwisko i imię


	Zakres czynności powierzonych do wykonania w przedmiotowym zamówieniu
	Informacja o podstawie do dysponowania
	Kwalifikacje zawodowe, uprawnienia  potwierdzające spełnienie wymagań
- prawo jazdy kategoria 

- lata pracy na stanowisku kierowcy
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_____________________________

/PODPIS I PIECZATKA WYKONAWCY

 lub UPRAWNIONY PRZEDSTAWICIEL WYKONAWCY/

_______________________ _______ ________

/MIEJSCOWOŚĆ  I DATA/






