	

	Nazwa wykonawcy, dane adresowe


Wykaz osób, skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia,

	Lp.
	Osoby, 

które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia

	Doświadczenie zawodowe niezbędne do wykonania zamówienia

	1
	………………
(stanowisko/funkcja)
………………

(imię i nazwisko)
	Wskazana osoba posiada …………………………… lata* doświadczenia 
Opis kwalifikacji zawodowych ………………………………………………………………………..

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

	2
	………………
(stanowisko/funkcja)
………………

(imię i nazwisko)
	Wskazana osoba posiada …………………………… lata* doświadczenia 
Opis kwalifikacji zawodowych ………………………………………………………………………..

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

	3
	………………
(stanowisko/funkcja)
………………

(imię i nazwisko)
	Wskazana osoba posiada …………………………… lata* doświadczenia 
Opis kwalifikacji zawodowych ………………………………………………………………………..

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


* Należy wskazać liczbę lat
………………………………………..


……………………………………….………………………………………..

(miejsce, data)  





(podpis przedstawiciela upoważnionego do reprezentacji wykonawcy)
� Należy podać imię i nazwisko danej osoby.
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