
			Załącznik nr 7 do ZO
WYKAZ OSÓB


Ja (my), niżej podpisany (ni) ……………………………………………………………………….................................................

działając w imieniu i na rzecz :……………………………………………………………….……………….......................................
(pełna nazwa wykonawcy)

…………………………...............................................................................................................................................
(adres siedziby wykonawcy)

w postępowaniu pn.:

„Sukcesywne przeglądy techniczne wraz z konserwacją i naprawą gaśnic i agregatów gaśniczych będących na wyposażeniu placówek Zamawiającego, zlokalizowanych na terenie miasta Szczecin oraz w miejscowości Nieznań gmina Stare Czarnowo” 

Przedstawiam(-y) następujące informacje:
	Lp.
	Imię i nazwisko
(należy uzupełnić)
	Zakres wykonywanych czynności
	Kwalifikacje zawodowe, uprawnienia / nr uprawnień
i wykształcenie
(należy uzupełnić)

	1.
	
	
	








