Załącznik nr  12 do SWZ

Dane Wykonawcy:
…………………………………………………………………..

………………………………………………………………….
Wykaz osób, skierowanych przez Wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego

(Na potwierdzenie spełniania warunku udziału w postępowaniu, o którym mowa w punkcie 7.2.3) treści SWZ)
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Okres doświadczenia zawodowego
	Posiadane kwalifikacje zawodowe, uprawnienia
(należy podać wszystkie informacje niezbędne do oceny spełniania warunków, o których mowa w 7.2.3). SWZ)
	Zakres wykonywanych czynności przy realizacji zamówienia
(stanowisko, na które wskazana jest osoba)
	Podstawa do dysponowania
(np. umowa o pracę, umowa zlecenie, umowa 
z Podwykonawcą itp.)

	
	
	Początek

(dd/mm

/rr)
	Koniec (dd

/mm

/rr)
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	


Do niniejszego wykazu należy dołączyć oświadczenie Wykonawcy o posiadanych kompetencjach przez wykazane osoby zgodnie z warunkami przedstawionymi w SWZ.
.............................................                              


 ................................., dnia .................
Podpisy osób upoważnionych 
do reprezentowania Wykonawcy
