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WYKAZ KADRY DORADCZEJ
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje zawodowe
	Zakres wykonywanych przez daną osobę czynności przy wykonywaniu przedmiotu zamówienia

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Oświadczam/y, iż powyżej wskazane osoby będą wykonywać przedmiot zamówienia lub będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia oraz że wszystkie informacje przedstawione powyżej są zgodne ze stanem faktycznym.
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