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Wykonawca:
imię i nazwisko albo nazwa (firma): ………………………..………...………………………………..…………………………………...………………………… ,

adres: …………………………………………………………………………………………………………………...……………………………………………..… ,

adres elektroniczny (e-mail): …………………………...……….……....…… , nr faksu: ………………….………... , nr telefonu: ………………….………... ,

NIP: ………………………..……………. , REGON: ……………………….……….………. ,

reprezentowany przez:

imię i nazwisko: ……………………………………….....….….... , stanowisko / podstawa do reprezentacji: ……………………………………..…......….... .

Wykaz  osób
	l.p.
	Imię i nazwisko 
	Rodzaj uprawnień , lata praktyki zawodowej
	Informacja o podstawie dysponowania 

	1)
	
	
	

	2)
	
	
	


	




………………………….………. , dnia ……...……...…..….. r.
                    (miejscowość)
	




............................................................
(podpis)



