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ZALACZNIK NR 3 do Zapytania ofertowego nr 1/2017/11.1.4

OSWIADCZENIE

dot. dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia

Oswiadczam, ze osobiscie bede wykonwyat/a przedmiot zamowienia:*

RVA T 0 A1 =T o L R

(nazwa firmy)

oswiadczam, ze reprezentowana przeze mnie firma dysponuje nastepujgcymi osobami zdolnymi do

wykonania zaméwienia:

Imie i nazwisko

Wyksztatcenie i kwalifikacje
zawodowe w zakresie
wymagan okreslonych w
zapytaniu ofertowym

Doswiadczenie zawodowe w
prowadzeniu zaje¢ dla dzieci i/lub
mtiodziezy

miejscowos¢ i data

e niepotrzebne prosze skresli¢

podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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