Příloha č. 6

	Místo pro ochutnávku

	Název účastníka (vč. právní formy):
	

	Sídlo / místo podnikání:
	

	IČ:
	

	DIČ:
	


Zajištění stravovacích služeb a doplňkového sortimentu pro lom praha s. p.
Místem pro ochutnávku je:
……………………………………………………………………..

Kontaktní osoba: ……………………………………..

Mobilní telefon: ………………………………………
Účastník čestně prohlašuje, že uvedené místo pro ochutnávku je*:

· Vývařovna, ze které bude dovážet jídla pro LOM PRAHA s.p.

· Výdejna, do níž jsou dovážena jídla z vývařovny, ze které by účastník dovážel jídla do LOM PRAHA s.p.

*účastník vybere jednu z možností
.....................................................................................................................

Jméno, příjmení a podpis osoby oprávněné jednat jménem či za účastníka;

razítko účastníka

