(pieczg¢ firmowa Wykonawcy)

Wykaz

Zatacznik nr 4 do SIWZ

0s0b przewidzianych do wykonania zamodwienia

Kwalifikacje
zawodowe/ Zakres Informacja

L.p.| Nazwisko i imi¢ UPTawilienta | -y, «wiadczenie Wyksztalcenie Wykonywa,ln.ych opodstawuz
zawodowe, czynno$ci/ | dysponowania
numer funkcja tymi osobami*
uprawnien

1

2

3

* rodzaj umowy

(podpis oferenta)




