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Nazwa Projektu

»Szkota zawodowa szkota dobrego wyboru - podniesienie
jakosci edukacji w ponadgimnazjalnych szkotach
zawodowych w Stupsku”
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SRZP.271.19.2021
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Zatacznik nr 5A do SWZ

.........

.........

WYKAZ 0SOB

W postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym bez
negocjacji na podstawie art. 275 pkt 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych
(Dz. U. z 2021 r. poz. 1129) pn. Przygotowanie i przeprowadzenie kursow w ramach projektu ,,Szkota

zawodowa szkotq dobrego wyboru - podniesienie jakosci edukacji w ponadgimnazjalnych

zawodowych w Stupsku”

szkotach
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Doswiadczenie w zakresie

Zakres wykonywanych czynnosci

Okreslenie sposobu
dysponowania

Lp. Imie i nazwisko
przeprowadzania kursow - zasobem, ktorym
zgodnie z warunkiem wykonawca dysponuje
udziatu w postepowaniu lub bedzie dysponowat
okreslonym dla danej
czesci
(w latach)
............................. lat™
. Zasob wtasny /
zasob innego
podmiotu **
............................. lat* Zasob wtasny /
5 zasob innego

podmiotu **




Doswiadczenie w zakresie Okreslenie sposobu
Lp. Imie i nazwisko przeprowadzania kurséow - Zakres wykonywanych czynnosci dysponowania
zgodnie z warunkiem zasobem, ktorym
udziatu w postepowaniu wykonawca dysponuje
okreslonym dla danej lub bedzie dysponowat
czesci
(w latach)

.lat™

Zasob wtasny /
zasob innego
podmiotu **

............................. lat* Zasob wtasny /
zasob innego

podmiotu **

* nalezy uzupetnié ktérej czesci zamoéwienia dotyczy wskazany wykaz osob
** nalezy uzupetnic dtugos¢ doswiadczenia (w latach)

Jednoczesnie oswiadczam, ze osoby wskazane w powyziszej tabeli bedq uczestniczyc
w wykonaniu zaméwienia i posiadajq wymagane doswiadczenie wskazane w tabeli.

(miejscowosé, data) Podpis(y) osoby(oséb) upowaznionej (ych) do podpisania

niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(éw)***

**** Dokument nalezy wypetni¢ i podpisac¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem
zaufanym lub podpisem osobistym.




