Załącznik nr 5.2 do SIWZ  

do postępowania nr ZP 39-199007

................................................................

(pieczęć adresowa  firmy Wykonawcy)
WYKAZ OSÓB
Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na usługę na Opracowanie pięciu wirtualnych modeli 3D ekosystemów leśnych wraz z pracami programistycznymi i graficznymi wraz z dostawą, instalacją i wdrożeniem w Instytucie Badawczym Leśnictwa w ramach projektu pn. „Wyposażenie, doposażenie oraz adaptacja i rozbudowa obiektów infrastruktury Izby Edukacji Leśnej Instytutu Badawczego Leśnictwa w Sękocinie Starym” współfinansowanego przez Narodowy Fundusz Ochrony Środowiska i Gospodarki Wodnej NFOŚ,
oświadczamy, że zespół realizujący zadanie będzie składał się z co najmniej  4 osób, których kwalifikacje i doświadczenie w okresie ostatnich pięciu lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, spełniają wymagania określone w SIWZ – na potwierdzenie spełnienia warunku posiadania wiedzy i doświadczenia oraz kwalifikacji osób zdolnych do wykonania usługi.
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UWAGA: Doświadczenie wykazane w powyższej tabeli powinno być opisane w sposób umożliwiający Zamawiającemu ocenę spełnienia warunku udziału w postępowaniu określonego w Rozdziale VI pkt 2 b) SIWZ.
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