Zalacznik Nr 8 do SIWZ

Wykaz oséb ktore bedy uczestniczy¢ w realizacji zzméwienia.

Oswiadczam, zZe nizej wymienione osoby zatrudnione sa/ beda w okresie realizacji zamdwienia na

podstawie umowy o prace.

Informacja na
temat kwalifikacji

- i i nazwisko zawodawych i Funkcja pelniona przy

Informacja o
podstawie do

.o A dysponowania

. . . realizacji zamowienia .

' doswiadczenia osoba/ rodzaj
umowy

............

miejscowosd, data pieczeé i podpis Wykonawcey




