	Zamawiający: Zespól Domów Pomocy Społecznej i Ośrodków Wsparcia w Bydgoszczy

Nazwa nadana zamówieniu: „Ochrona fizyczna osób i mienia oraz monitorowanie sygnałów alarmowych wraz z przyjazdem grupy interwencyjnej w budynkach Zespołu Domów Pomocy Społecznej i Ośrodków Wsparcia w Bydgoszczy w 2025 roku”.
Oznaczenie sprawy: ZP.271.29.2024 

ZAŁĄCZNIK NR 7 DO SWZ – Wykaz osób skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia



	Dotyczy:
	postępowania o udzielenie zamówienia pn. „Ochrona fizyczna osób i mienia oraz monitorowanie sygnałów alarmowych wraz z przyjazdem grupy interwencyjnej w budynkach Zespołu Domów Pomocy Społecznej i Ośrodków Wsparcia w Bydgoszczy w 2025 roku”.


WYKONAWCA

…………………………………………………………………………..…………………………………………………………

(nazwa albo imię i nazwisko, siedziba albo miejsce zamieszkania, jeżeli jest miejscem wykonywania działalności wykonawcy)
reprezentowany przez:

…………………………………………………….…..……………………………………….…………………………………
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