
ZAŁĄCZNIK  Nr 3 

W Y K A Z 

osób, które będą uczestniczyć w wykonaniu zamówienia, 

	Lp.
	NAZWISKO I IMIĘ
	KWALIFIKACJE ZAWODOWE 
	ZAKRES WYKONYWANYCH CZYNNOŚCI

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	

	3. 
	
	
	


1. Oświadczam, że w/w osoby posiadają uprawnienia niezbędne do kierowania robotami objętymi zamówieniem.
  ......................................................

                                                                               (imię i nazwisko)

                                                     podpis osoby /osób uprawnionej/ych do reprezentowania wykonawcy  

 ................................., dnia ................
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