KAPITAL LUDZKI uNIA EROPEISKA. [ "

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY Freny

Zalgcznik Nr 5 do SIWZ

(pieczitka Wykonawcy) (miejscowda data)

Gmina Miasta Rypin
ul. Warszawska 40
87 — 500 Rypin

WYKAZ OSOB, KTORE B EDA UCZESTNICZY C
W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA
w zakresie niezfinym do wykazania spetnienia warunku,
dysponowania odpowiednimi osobami zdolnymi do wykaa zamdéwienia,
opisanego w Ggci Il ust. 1 pkt 1 lit. ¢) SIWZ

Funkcja Imi¢ i nazwisko Kwalifikacje Doswiadczenie Wyksztatcenie
zawodowe

INFORMACJA O PODSTAWIE DO DYSPONOWANIA WW. OSOBAMI

Funkcja Img i nazwisko Podstawa do dysponowania

(czytelny podpis Wykonawcy )

Jezeli Wykonawca polega na osobach zdolnych do wykianaamowienia innych podmiotéw naie do
powyzszego wykazu datzy¢ pisemne zobowrania tych podmiotéw do oddania do dyspozycji tgsidb na
okres korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwaeni

Projekt wspoffinansowany zesrodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego



