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Wzór wykazu osób, które będą wykonywać zamówienie lub będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, wraz z danymi na temat ich kwalifikacji


1.  ZAMAWIAJĄCY:
Gmina Pacyna
ul. Wyzwolenia 7
09-541 Pacyna

2. WYKONAWCA:
       …………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………
    

WYKAZ OSÓB I PODMIOTÓW

Zamówienie niniejsze wykonywać będą następujące osoby:

	
l.p.
	
Imię i nazwisko
	
Zakres wykonywanych czynności
	
Kwalifikacje
	Osoby będące
w dyspozycji wykonawcy/ oddane do dyspozycji przez inny podmiot  

	
	
	
	
	własne / oddane do dyspozycji*

	
	
	
	
	własne / oddane do dyspozycji*



W przypadku gdy Wykonawca w powyższym wykazie zadeklaruje, że będzie dysponował określoną osobą zobowiązany jest dołączyć do oferty pisemne zobowiązanie podmiotu do udostępnienia wymienionej osoby – oryginał

* - niepotrzebne skreślić
 


........................... dnia ......................                            . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
(podpis upełnomocnionego przedstawiciela)

