Zatacznik nr 5 do Umowy

(piecze¢ Wykonawcy)
Lista oséb delegowanych do str6zowania na terenie GNS w Sukowie
LAY 0 T -\ o SRR
Kwalifikacje zawodowe, doswiadczenie, Zakres wykonywanych Osoby bedace w dyspozycji
Lp. Nazwisko i imie wyksztalcenie, rodzaj uprawnien czynnosci Wykonawcy/ oddane do dyspozycji

przez inny podmiot
Wiasne/ oddane do dyspozycji *

* niepotrzebne skresli¢
Oswiadczam, ze osoby przewidziane do realizacji zaméwienia posiadajg wymagane uprawnienia.

(miejscowosé i data)

(podpis osoby uprawnionej



