Załącznik nr 5

do Specyfikacji Istotnych
Warunków Zamówienia

Nazwa i adres Wykonawcy ........................................................................................................................

....................................................................................................................................................................
WYKAZ OSÓB,  KTÓRE BĘDĄ WYKONYWAĆ ZAMÓWIENIE WRAZ Z INFORMACJĄ 
NA TEMAT ICH KWALIFIKACJI NIEZBĘDNYCH DO WYKONANIA ZAMÓWIENIA

	Lp.
	Nazwisko i mię
	Funkcja (rola) w realizacji zamówienia
	Lata doświadczenia
	Opis posiadanych uprawnień, kwalifikacji
	Podstawa do dysponowania

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Integralną częścią niniejszego wykazu jest:

1. informacja o podstawie do dysponowania wymienionymi osobami*   

2. oświadczenie, że osoby, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia, posiadają wymagane uprawnienia*  

(*) niepotrzebne skreślić

.....................................................
.........................................................

Miejscowość, data






           podpis i pieczęć 









       uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy
