Załącznik nr 2

………………………………………….

Nazwa, adres

………….……………………………….


REGON, 


…………………………………………..

                  Nr telefonu


OŚWIADCZENIE O POSIADANIU OSÓB, KTÓRE BĘDĄ UCZESTNICZYĆ W WYKONYWANIU ZAMÓWIENIA

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego, którego przedmiotem jest:

zorganizowanie i przeprowadzenie indywidualnego doradztwa zawodowego dla uczestników projektu „To ja kształtuję swój los” współfinansowanego przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

Zgodnie ze SIWZ oświadczam/y, że dysponuję następującym potencjałem kadrowym
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	Imię nazwisko
	Informacje na temat kwalifikacji zawodowych (wykształcenie)
	Doświadczenie w zakresie usług
	Zakres wykonywanych czynności
	Informacje do dysponowania tymi osobami

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


……………………


………………….………………………………

Miejscowość, data 


podpis i pieczęć upoważnionego przedstawiciela wykonawcy

