Załącznik nr 2 do SIWZ
………………………………………………….

        pieczęć wykonawcy                           miejscowość………………………. data …………………………

WYKAZ OSÓB I PODMIOTÓW , KTÓRE BĘDĄ WYKONYWAĆ ZAMÓWIENIE
Wykaz osób i podmiotów , które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych  i wykształcenia  , niezbędnych do wykonywania zamówienia.

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Dokument stwierdzający kwalifikacje
	Zakres wykonywanych czynności

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Do wykazu należy dołączyć potwierdzone za zgodność z oryginałem kopie dokumentów stwierdzających posiadanie odpowiednich kwalifikacji niezbędnych do wykonania zamówienia           wraz z zaświadczeniami o przynależności do Okręgowej Izby Inżynierów Budownictwa.
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                                                                                                   podpis osób/y uprawnionych do składania oświadczeń woli
