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(pieczęć Wykonawcy / Wykonawców) 

Wykaz osób (na potwierdzenie spełniania warunku udziału w postępowaniu)
	Lp.
	Imię i nazwisko osoby, 

która będzie uczestniczyła w wykonywaniu zamówienia
	Funkcja pełniona w toku realizacji zamówienia
	Rodzaj (zakres) uprawnień do projektowania
	Informacja o podstawie do dysponowania osobą
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