ZZM.ZP/252-10/18P		 załącznik nr 6

Wykaz osób

Nazwa Wykonawcy ...............................................................................................

Adres Wykonawcy ..................................................................................................

Oświadczam, że wykonamy zamówienie przy udziale następujących osób:

	Lp.
	Imię i nazwisko osoby
	Kwalifikacje zawodowe, uprawnienia……..
	Podstawa dysponowania osobami

	dysponuje 1 osobą, która będzie brała udział w realizacji zamówienia, posiadającą uprawnienia do projektowania w specjalności architektura krajobrazu lub odpowiadające im równoważne uprawnienia w tej specjalności, która wykonała co najmniej 3 kompletne dokumentacje projektowe terenów zieleni oraz posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie w projektowaniu terenów zieleni*

	1
	
	Specjalność architektura krajobrazu lub odpowiadające im równoważne uprawnienia w tej specjalności, która wykonała co najmniej 3 kompletne dokumentacje projektowe terenów zieleni: 1 ……………………………………….
2 ……………………………………….
3. ……………………………………….

oraz posiada co najmniej 5 letnie doświadczenie w projektowaniu terenów zieleni
	

	dysponuje 1 osobą, która będzie wykonywała projektowej program prac konserwatorskich. Wskazana osoba musi dysponować doświadczeniem w rewaloryzacji min. 3 terenów zabytkowych w tym jeden dotyczący rewaloryzacji zabytkowych terenów zieleni

	2
	
	doświadczeniem w rewaloryzacji min. 3 terenów zabytkowych w tym jeden dotyczący rewaloryzacji zabytkowych terenów zieleni:
1. …………………
2. …………………
3. …………………
	




	[bookmark: _GoBack]pieczęć Wykonawcy
	data, imię i nazwisko oraz podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy
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Z ZM.ZP/252 - 10/18P       załącznik nr  6       Strona  1   z  1   Wykaz osób     Nazwa Wykonawcy ............................. ............................ .................................. ... .     Adres Wykonawcy  ..................................................................................................     Oświadczam, że wykonamy zamówienie przy udziale następujących osób:    

Lp.  Imię i nazwisko osoby  Kwalifikacje zawodowe,  uprawnienia……..  Podstawa  dysponowania  osobami  

dysponuje 1 osobą, która będzie brała udział w realizacji zamówienia, posiadającą uprawnienia do  projektowania w specjalności  architektura krajobrazu lub odpowiadające im równoważne uprawnienia w tej specjalności, która wykonała co najmniej 3  kompletne dokumentacje projektowe terenów zieleni oraz posiada co naj mniej 5 letnie doświadczenie  w projektowaniu terenów  zieleni *  

1   Specjalność  architektura krajobrazu lub  odpowiadające im równoważne  uprawnienia w tej specjalności, która  wykonała co najmniej 3 kompletne  dokument acje projektowe terenów zieleni:  1 ……………………………………….   2 ……………………………………….   3. ……………………………………….     oraz  posiada co najmniej 5 letnie  doświadczenie w projektowaniu terenów  zieleni   

dysponuje 1 osobą, która  będzie wykonywała  projektowej program prac konserwatorskich. Wskazana osoba musi dysponować  doświadczeniem w rewaloryzacji min. 3 terenów zabytkowych  w tym jeden  dotyczący  rewaloryzacj i   zabytkowych terenów zieleni  

2   doświadczeniem w rewaloryzacji min. 3  terenów zabytkowych  w tym jeden  dotyczący  rewaloryzacj i   zabytkowych  terenów zieleni :   1.   … … … … … … …   2.   … … … … … … …   3.   … … … … … … …   
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