IR.271.17.2019 Zatacznik nr 9 do SIWZ

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Wykaz osob, ktére beda uczestniczy¢ w wykonywaniu przedmiotu zaméwienia
pn. ,Dowoz dzieci do szkof na terenie Gminy Siennica na podstawie zakupionych biletow
miesiecznych w ramach przewozoéw regularnych wraz ze sprawowaniem opieki w czasie przewozu
w roku szkolnym 2019/2020”

Informacje o podstawie

Imie i nazwisko dysponowania t3 osoba
Zakres wykonywanych
(np. umowa o prace,

czynnosci . Wyksztatcenie
umowa cywilna, osoba

oddana do dyspozycji przez
podmiot trzeci)

i 2. 3. 4.

Opiekun

Opiekun

Opiekun

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne i zgodne z
prawdg oraz zostaly przedstawione z petng $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia
zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

Mi€jSCOWOSE ....voveeeeererierererenee , dnia ......... 2019r.

(podpisy osoby uprawnionej do reprezentowania wykonawcy)




