
Załącznik nr 7 do SWZ

Numer postępowania: ZP-2/UP/2026 na świadczenie usług pralniczych na rzecz Aresztu Śledczego w Bytomiu 
i Oddziału Zewnętrznego w Zabrzu

Nazwa i adres Wykonawcy:
………………………………………………

………………………………………………
Areszt Śledczy w Bytomiu
ul. Wrocławska 4, 41-902 Bytom

WYKAZ NARZĘDZI, WYPOSAŻENIA ZAKŁADU LUB URZĄDZEŃ TECHNICZNYCH 
DOSTĘPNYCH WYKONAWCY W CELU WYKONANIA ZAMÓWIENIA

      Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na:
„świadczenie usług pralniczych na rzecz Aresztu Śledczego w Bytomiu i Oddziału Zewnętrznego w Zabrzu”
przedkładam/my następujący wykaz dla celów potwierdzenia spełniania warunku określonego w rozdziale XIII ppkt 3.4.2 SWZ:

	Lp.
	Opis narzędzia/urządzenia – nazwa środka transportu, marka, nr rejestracyjny  
	Ilość
	Informacja o podstawie dysponowania wskazanymi zasobami

	
	
	
	


Oświadczam, iż środek transportu będzie przeznaczony do transportu bielizny szpitalnej z zachowaniem wymaganej bariery higienicznej oraz ustalonych procedur i dezynfekcji środków transportu.
ZP-2/UP/2026

