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(nazwa i adres Wykonawcy)

Nr sprawy: 39/W/2023 

Załącznik Nr 2
Wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia

Składając ofertę w odpowiedzi na ogłoszenie pn.: 
„Szkolenie okresowe z Dobrej Praktyki Wytwarzania”
niniejszym przedkładam wykaz osób, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, zakresu wykonywanych czynności oraz podstawie do dysponowania tymi osobami.
	Lp.
	Nazwisko i imię


	Opis posiadanych kwalifikacji i uprawnień

	Zakres wykonywanych czynności


	Informacja o podstawie do dysponowania tymi osobami
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