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[bookmark: _Hlk58770796]Wykaz osób skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego pn. : „Prowadzeniu warsztatów, zajęć, wydarzeń dla 30 osób na potrzebę realizacji przez Gminę Lubień Kujawski projektu „Dzienny Dom Senior+” w ramach Programu Wieloletniego „Senior+” na lata 2021-2025, Moduł II „Zapewnienie funkcjonowania Dziennego Domu „Senior+”  

dotyczy części………………

	Imię i nazwisko osoby  skierowanej przez Wykonawcę do świadczenia specjalistycznych usług opiekuńczych
	Kwalifikacje zawodowe
Uprawnienia i wykształcenie

	Zakres wykonywanych czynności
	Podstawa do dysponowania
osobą*
(zatrudnienie-pracownik-umowa o prace,
zlecenie, os. fizyczna, os. Prowadząca
jednoosobową działalność gospodarcza itd.)

	



	
	
	

	


	
	
	



(Do wykazu należy dołączyć dokumenty potwierdzające wymagane wykształcenie i kwalifikacje odpowiadające wymaganiom Zamawiającego.)


.............................................................................................................................
Pieczęć i podpis osoby (osób) upoważnionej do reprezentowania wykonawcy
