    


Załącznik nr 6 do SIWZ

……….…………, dnia …………….………..
…………………………….………
(nazwa i adres Wykonawcy)    

[bookmark: _GoBack]Powiat Chełmski
Plac Niepodległości 1
								22-100 Chełm
WYKAZ OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA 
na zadanie pn: 
,, Opracowanie kompleksowej dokumentacji technicznej”

	Lp.
	Imię i Nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
(uprawnienia)

	Doświadczenie
	Wykształcenie
	Zakres wykonywanych
czynności przy realizacji
zamówienia
	Informacja o podstawie do dysponowania


	
	
	
	
	
	
	





     				   ………………………………………………………
(data i  podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)


