Załącznik nr 5 do SWZ


WYKAZ OSÓB
	

	L.p.
	Wykaz osób, skierowanych przez wykonawcę do realizacji zamówienia publicznego[footnoteRef:1] [1: 
] 


	Posiadanie wpisu na listę osób kwalifikowanych pracowników ochrony. Wpisać
TAK lub NIE
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…………………………………………               ……………………….                                                   ……………………………………………………………….

               Miejscowość                                     Data                                                            Podpis (y) i pieczątka imienna osoby (osób)
									                uprawnionej (ych)
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