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Program Regionalny Strukturalne i Inwestycyjne

Zatacznik nr 3 do dokumentacji

nazwa i adres Wykonawcy/(Partnera Wiodacego)

WYKAZ 0SOB ODPOWIEDZIALNYCH ZE STRONY WYKONAWCY ZA REALIZACJE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO KTOREGO PRZEDMIOTEM JEST:
realizacja indywidualnych konsultacji specjalistycznych zgodnie z profilem dziatalnosci gospodarczej oraz zapotrzebowaniem uczestnikow
projektu (na podstawie IPD) w ramach projektu ,KKPO - Kompleksowy Komputerowy Program Odnowy”

Sktadajac oferte w postepowaniu nr 1/KKPO/2017 o$wiadczamy, Ze nastepujgce osoby bedg odpowiedzialne ze strony Wykonawcy za realizacje
przedmiotu umowy:

Imie i nazwisko Podstawa Zakres Wyksztaltcenie/ Doswiadczenie:
do powierzonych uzyskane w okresie 3 lat przed uptywem terminu sktadania ofert, z
dysponowa cZynnosci w Certyfikat/dypl ktérego bedzie prowadzone doradztwo/zind. szkolenie
nia dana ramach om/Swiadectwo
osobg niniejszego
przedmiotu
zamoOwienia

Nazwa i zakres ustugi, liczba godzin zind. Szkolen/doradztwa i ich
temat, data realizacji (od dzien-msc-rok do dzien-msc-rok)

................................................... ,dnia.......cceeeeeienne. FOKU
(miejscowosé) (data) (imie i nazwisko, stanowisko, pieczgtka firmowa,

podpis osoby/oséb uprawnionej/nych do

reprezentowania Wykonawcy)



