Załącznik nr do oferty
FORMULARZ NR 1

Wykaz osób, skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia
	Proponowane stanowisko
	Imię i nazwisko


	Posiadane uprawnienia, rodzaj
	Dysponuje/lub będzie dysponował

(wraz z informacją             o podstawie dysponowania osobami)*

	
	
	
	


Podpis Wykonawcy ..................................................................

lub upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy
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