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Zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego
17.271.10.2020.7,

(Wykonawca)

WYKAZ OSOB, KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONYWANIU ZAMOWIENIA

»Pelnienie funkcji Inspektora Nadzoru Inwestorskiego w ramach realizacji zadania inwestycyjnego pn.
»Montaz instalacji fotowoltaicznych dla budynkéw gminnych w Gminie Herby”

; s 6 - Kwalifikacje zaw j.
T Nazwiske i imie Zakres wykonywanych czynno$ci TTrA CARALIC :OEIOWC 4
P rodzaj 1 numer uprawnien budowlanych
1 | «oveieieiieaen... | Inspektor Nadzoru Inwestorskiego
¢ I EET PR Inspektor Nadzoru Inwestorskiego | .....ooooviiii oo

Oswiadczam(my), ze osoba/y/ wskazana/e/ powyzej , bedzie/a/ uczestniczyé w wykonywaniu zaméwienia jako
Inspektor Nadzoru Inwestorskiego 1 posiada/ja/ uprawnienia wymagane w postawionym warunku w zapytaniu
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ofertowym 1 przynalezy/a/ do wlasciwej Izby Samorzadu Zawodowego.
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(czytelny podpis 1 pieczeé osoby uprawnionej do reprezentacii)



