Załącznik nr 2
WYKAZ OSÓB, KTÓE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA

NAZWA WYKONAWCY: ………………………………………………………………….

ADRES WYKONAWCY: …………………………………………………………..………
Do realizacji zamówienia publicznego prowadzonego w trybie zapytania ofertowego nr ZP.271.2.15.2018.JM wyznaczam następujące osoby:

	Nazwisko i imię
	Rola w realizacji zamówienia
	Nr uprawnień zawodowych 
i zakres
	Doświadczenie zawodowe 
[bookmark: _GoBack](lata pracy, wybrane projekty z datami i wartością prac)
	Podstawa do dysponowania osobami uczestniczącymi 
w wykonaniu zadania

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	





					………………………………………………………..
                                                                                                                                                  Pieczątka i podpis osoby upoważnionej, data

