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Zamawiający:
Związek Zachodniopomorskiej Strefy Centralnej
ul. Park Chopina 2
 78-500 Drawsko Pomorskie
_________________________________________________________
__________________________________________________________
__________________________________________________________
(Nazwa i adres wykonawcy)
Doświadczenie Projektanta
Składający ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.: ” Budowa punktu przesiadkowego w Brzeżnie ja/my niżej podpisany/podpisani ___________________________________________________________________________________ działając 
w imieniu i na rzecz ______________________________________________________________________________________________________________ 
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców, w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum),
oświadczam/oświadczamy, że Wykonawca do realizacji zamówienia skieruje następującą osobę posiadającą wymagane kwalifikacje zawodowe oraz posiadającą wymagane uprawnienia i doświadczenie:
	Lp.
	Funkcja/ Osoba
(imię i nazwisko)
	Posiadane uprawnienia budowlane (numer oraz zakres uprawnień zapewniających prawo wykonywania samodzielnych funkcji technicznych w budownictwie, z podaniem daty i pełnej nazwy i pełnej podstawy prawnej ich wydania)
	 Doświadczenie
Doświadczenie projektanta w wykonaniu dokumentacji projektowej dla części I – zadanie, inwestor, zakres usługi, pełniona funkcja. 
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_________________________________ dnia _______________2026 r. 	
Podpis/y osoby/ób uprawnionej/nych do reprezentacji wykonawcy
	
(podpis)
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