Zał. nr 4

WYKAZ OSÓB 

PRZEWIDZIANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA

dot.: przetargu : Remont i przebudowa budynku Ośrodka Zdrowia w Zbydniowie

WYKAZ KADRY TECHNICZNEJ /własnej/

	L.p.


	Stanowisko

( funkcja)


	Nazwisko i imię


	Nr uprawnień

zawodowych

i zakres


	Całkowite

doświadczenie

(ilość lat)



	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	


WYKAZ KADRY TECHNICZNEJ /innych podmiotów  /art.26 ust. 2b UZP/

	L.p.


	Stanowisko

( funkcja)


	Nazwisko i imię


	Nr uprawnień

zawodowych

i zakres


	Całkowite

doświadczenie

(ilość lat)




	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	










.  



.

     (pieczęć wykonawcy)





            (miejscowość, data, podpis )







