Nr. Sprawy: DPS.DS. 477.2018

zatacznik nr 5 do SIWZ

miejscowos¢, data

Wykaz lokali gastronomicznych (zaktadéw) jakimi dysponuje Wykonawca

Przystepujac do postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego na:

Przygotowanie i dostarczanie positkéw do Domu Pomocy Spotecznej ,Dom Seniora”

w Kostrzynie nad Odra.

dziatajgc w imieniu Wykonawcy

Ja NIZEJ POUPISANY . e e

(imig i nazwisko)

niniejszym oswiadczam, ze na dzieh sktadania ofert dysponuje nastepujgcym lokalem
gastronomicznym (zaktadem) w ktérym bedg sporzgdzane positki

Lp. | Nazwa Adres/siedziba Dokument wydany Podstawa
Lokalu/zaktadu lokalu przez Stacje Dysponowania
gastronomiczne | Sanitarno- wilasnosé/dzierzawa/n
go Epidemiologiczna, ajem (wskaza¢ okres
ze w lokalu dzierzawy/najmu)
gastronomicznym
moga byé
przygotowywane
positki (data i
numer wydania)
Oswiadczamy, ze dysponujemy |okalem gastronomicznym (zaktadem)

spetniajagcym wymogi SIWZ i przepiséw obowigzujacego prawa.

(podpis Wykonawcy lub osoby/oséb

upowaznionej/ych do reprezentowania)




