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                                                                          Załącznik nr 5 do SIWZ
Nazwa wykonawcy
.................................................................................................

Adres wykonawcy
.................................................................................................

Kwalifikacje techniczne
Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, doświadczenia i wykształcenia, niezbędnych do wykonania zamówienia, a także zakresu wykonywanych przez nie czynności oraz informacją o podstawie dysponowania tymi osobami (wykaz wykonywanych przez pracowników prac musi odpowiadać zakresowi zamówienia). 

W przypadku składania oferty przez Wykonawców ubiegających się wspólnie o udzielenie zamówienia ww. warunek mogą spełniać łącznie.

Nazwa zadania:

Opracowanie zmiany studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego Gminy Łodygowice
	Lp.
	Nazwisko i imię
	Wykształcenie
	Proponowane przeznaczenie – zakres czynności
	Nr uprawnień – jeśli posiada
	Doświadczenie zawodowe  - nazwa wykonanych opracowań, charakterystyka planu (charakter powierzchni i zabudowy), data publikacji w Dzienniku Urzędowym oraz zakres zrealizowanych czynności przez projektanta Lata doświadczenia
	Podstawa dysponowania
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	Główny projektant zmian studium 
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	 Zespół projektowy
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     ………………………..                                                                  ....................................................

      Miejscowość i data                                                                      Podpis osób/osoby uprawnionych/ej 

                                                                                                            do  reprezentowania Wykonawcy                                  
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