Załącznik nr 4 do Zapytania ofertowego

        ZP.3127.17.2021.MW
     .............................................
   (pieczęć / nazwa Wykonawcy) 
Wzór wykazu osób skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego.
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i podpis przedstawiciela/li upoważnionego/ych 
do reprezentacji Wykonawcy)
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