Załącznik nr 7 do SWZ
Numer postępowania: ZSPD/1/2026
[bookmark: _GoBack]WYKAZ OSÓB
Usługi wytwarzania i wydawania posiłków w Zespole Szkolno-Przedszkolnym w Dębogórzu: Szkole Podstawowej oraz Przedszkolu Publicznym w Dębogórzu w Gminie Kosakowo w roku 2027
Nazwa, adres i NIP Wykonawcy: ........................................
1 Kucharz
Wykształcenie gastronomiczne i co najmniej 5 lat doświadczenia zawodowego.
Imię i nazwisko: ........................................
Wykształcenie, kwalifikacje i uprawnienia: ........................................
Doświadczenie (opis i okresy od-do): ........................................
Zakres czynności przy realizacji zamówienia: ........................................
Podstawa dysponowania osobą: ........................................ . Zasób własny / zasób podmiotu trzeciego (wybrać).
2 Dietetyk lub specjalista do spraw żywienia
Wymagania wykształcenia i co najmniej rocznego stażu pracy określone w rozdziale VIII SWZ.
Imię i nazwisko: ........................................
Wykształcenie, kwalifikacje i uprawnienia: ........................................
Doświadczenie (opis i okresy od-do): ........................................
Zakres czynności przy realizacji zamówienia: ........................................
Podstawa dysponowania osobą: ........................................ . Zasób własny / zasób podmiotu trzeciego (wybrać).
3 Pracownicy obsługi
Osoby do wydawania posiłków w miejscu realizacji zamówienia; wyjątek stanowią oddziały przy Pomorskiej 18 i Majowej 21, gdzie posiłki wydają pracownicy ZSP.
Imię i nazwisko: ........................................
Wykształcenie, kwalifikacje i uprawnienia: ........................................
Doświadczenie (opis i okresy od-do): ........................................
Zakres czynności przy realizacji zamówienia: ........................................
Podstawa dysponowania osobą: ........................................ . Zasób własny / zasób podmiotu trzeciego (wybrać).
Dla kolejnych osób należy powielić właściwą część formularza. Oświadczam, że wskazane osoby spełniają wymagania SWZ. Wymóg zatrudnienia na podstawie stosunku pracy stosuje się do czynności spełniających przesłanki art. 22 § 1 Kodeksu pracy, zgodnie z SWZ i § 2 umowy.
Miejscowość i data: ........................................
Podpis osoby uprawnionej: ........................................
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