Zatacznik nr 7 do Specyfikacji

WYKAZ 0SOB, KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA

L.p. Imie i nazwisko Kwalifikacje Doswiadczenie Zakres Podstawa do
zawodowe niezbedne do powierzonych dysponowania
(wyksztalcenie) wykonania zamowienia czynnosci przez
Wykonawce
wskazang osoba
1.
2.

(podpis osoby /os6b/ upowaznionej)




