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Załącznik nr 7 do SIWZ


Znak sprawy: Zp.POKL.271.6.2012
Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia zgodnie z pkt IV.I.3 i V.I.8
	Lp.
	Imię i Nazwisko
	Wykształcenie, rodzaj posiadanych uprawnień 
	Stanowisko przewidziane

w zamówieniu
	Informacja o podstawie do dysponowania osobą
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