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Zatqcznik nr 6 do SIWZ
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Zamawiajacy:
Srodowiskowy Dom Samopomocy w Lipniaku
Lipniak 3, 16-402 Suwatki

Wykonawca:
(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
Wykaz oséb
skierowanych przez wykonawce do realizacji zamdéwienia publicznego - Prowadzenie zajec¢ teoretycznych

i praktycznych podczas kurséw/szkolern zawodowych w ramach projektu
"Gotowi na zmiany!"

Lp Opis posiadanych uprawnien, kwalifikacji, . .
' L . . Informacja o podstawie
doswiadczenia (w tym z osobami dvsbonowania
.. . wani

Imie i nazwisko niepetnosprawnymi) i wyksztatcenia ysp

Wykonawca bedacy osoba fizycznag wpisuje siebie jesli sam bedzie wykonywat ustuge.

Oswiadczam, ze osoby wymienione w wykazie posiadajg opisane w tym wykazie kwalifikacje,
wyksztatcenie i doswiadczenie niezbedne do wykonania zadania.

Uwaga: W przypadku oséb, nie bedacych w dyspozycji wykonawcy, nalezy zataczy¢ pisemne zobowigzanie
innego podmiotu do udostepnienia os6b, ktére bedg wykonywaé zamowienie lub inny dokument
wykazujacy i potwierdzajacy, ze wykonawca jest uprawniony do dysponowania tymi osobami przez okres
trwania zamoéwienia.
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