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Wykaz osób zespołu projektowego 
(zgodnie z SWZ – Rozdział 8 ust.1 pkt. 1.2.2)
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	Zakres opracowania

	Okres realizacji projektu

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	
	
	
	
	
	


[bookmark: _GoBack]Oświadczamy, że wymienione osoby posiadają wszystkie wymagania, określone w Rozdziale 8 ust.1 pkt. 1.2.2 SWZ.
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podpis kwalifikowany elektroniczny, zaufany lub elektroniczny osobisty  osoby /osób upoważnionej/nych do reprezentowania Wykonawcy
Opracowania Koncepcji Rozwoju dla Kieleckiego Klastra Energii w ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększenia Odporności
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