Zalacznik nr 6 do SWZ

dotyczy postgpowania pn.: ,,Usuwanie awarii i naprawa sieci kanalizacyjnej metodami

bezwykopowymi”

WYKAZ OSOB
ktére bedg uczestniczyé¢ w wykonywaniu zaméwienia

L.p.

Nazwisko
i imie

Informacja dotyczaca
kwalifikacji zawodowych/
doswiadczenia/wyksztalcenia
(niezbgdnych do wykonania
zamdwienia)

Zakres

wykonywanych
ezynnosci

Informacja
0 podstawie do
dysponowania
osobami

Nr sprawy 2/2023

(pieczeé i podpisy 0soby/0séb upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)




