UNIA EUROPEJSKA *Ex
KAPITAL LUDZKI EUROPEISKI | + &
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY LI

Projekt wspoétfinansowany przez Uni¢ Europejska
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Zalgcznik nr 3 do Zapytania ofertowego

Wykaz oséb, ktére beda uczestniczy¢ w wykonywaniu Zamoéwienia

1. Wykonawca:

Nazwa WYKOoNaweCy: ...,
Adres Wykonawey: ..o

NUMET tRlETONU: oot

Oswiadczam(y), Ze:

Zamoéwienie niniejsze w zakresie wykonania ustug, na ktore sktadamy oferte, wykonywaé beda
nastepujace osoby:

Zakres Podstawa dysponowania wykazanymi
osobami
L.p. Imig i nazwisko wykonywanych ] )
. (rodzaj zawartej umowy, okres
CZynnosci ..
zatrudnienia)
1.
2.
3
4

PC CENTRUM )
P PRZEDSIEBIORCZONCT

Oswiadczam, Ze osoby uczestniczagce w wykonaniu zamoéwienia, posiadajg wymagane uprawnienia,

kwalifikacje do nalezytego wykonania ustugi.

Miejscowos¢, data czytelny podpis Wykonawcy

PULAWSKIE
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