Nr sprawy: DAM.282.7.26 Zatgcznik nr 5
Formularz ofertowy do SIWZ
Teatru im. Juliusza Stowackiego

W Krakowie

Wykonawca

WYKAZ 0SOB

Wykaz osob, skierowanych przez Wykonawce do realizacji zamowienia publicznego,
odpowiedzialnych za $wiadczenie ustug, wraz z informacjami na temat ich kwalifikaciji
zawodowych oraz informacjg o podstawie do dysponowania tymi osobami

Imie i nazwisko|Znajomos¢ jezykdow obcych (nalezy wskazaé |Informacja o] podstawie
Ip. pracownika jezyk_i: angielski, niemiecki, francuski, ukrairiski) dyspor]owar)ia i/lub z_aia.czone
oraz jezyka migowego zobowigzania o udostepnieniu
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Dokument nalezy podpisa¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem
zaufanym lub podpisem osobistym



