Nr postępowania: OR.272.15.2024

......................................

 (miejscowość i data)
…………………………………

Wykonawca
Wykaz osób, 
które będą uczestniczyć w realizacji zamówienia

	Lp.
	Imię i nazwisko


	Zakres obowiązków(codzienne czynności)
	Pełniona funkcja np. koordynator
	Podstawa dysponowania

wskazaną osobą


	Przydzielony budynek do sprzątania

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	


Należy wskazać wszystkie osoby wykonujące czynności przy realizacji przedmiotowego zamówienia. Zgodnie z OPZ, Zamawiający wymaga zapewnienia min. 2,5 etatu.
……………..…………………………………..

podpis osoby / osób uprawnionych

  do występowania w imieniu Wykonawcy 

