Zalacznik nr 4 do SWZ

(petna nazwa Wykonawcy/Wykonawcow w przypadku wykonawcow wspolnie ubiegajgcych

si¢ o udzielenie zamowienia)

w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego na wytonienie wykonawcy ustugi pn.
wSwiadczenie specjalistycznych ustug opiekuriczych dla 0sob z zaburzeniami psychicznymi”
ponizej przedstawiam:

WYKAZ OSOB, KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONYWANIU

ZAMOWIENIA

Zestawienie sporzadza si¢ podajac informacje o osobach przewidzianych bezposrednio do

realizacji zamowienia.

Wyksztalcenie/ Doswiadczenie:
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jednostki

Jednoczesnie oswiadczamy, ze wykaz osob przedstawionych powyzej nie ulegnie zmianie
podczas trwania zamoOwienia bez waznych przyczyn 1 po uprzedniej konsultacji

Z zamawiajacym.

Wykonawca lub upelnomocniony przedstawiciel



