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………….………………………….
…………………………….……….
…………………………….……….
            Dane Oferenta




Wykaz personelu wraz z kwalifikacjami zawodowymi


	L.p.
	Imię i nazwisko
	Stanowisko
	Posiadane kwalifikacje
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Na żądanie Organizatora Konkursu, Oferent przedłoży kopie dokumentów potwierdzających posiadane kwalifikacje.




  ……………………………………….                         ……………………………………….
                   Miejscowość i data                                      (pieczęć i podpis składającego ofertę)
										

