Zalgcznik nr 5

nazwa i adres Wykonawcy

Wykaz 0sob, ktére eda uczestniczy w wykonywaniu zamowienia
w postpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieogramegm nr 40/ZP/2014 pn.
»Ustuga sekwencjonowania genomowego” do realizagjrojektu pt. ,Polskie szczepyTrichoderma w ochronie rdslin i zagospodarowaniu
odpaddw organicznych” nr umowy UDA-POIG.01.03.01-0-129/09-07, z dnia 15.09.2009 r.

Staz pracy zwiazany | o¢yiadczenie o

z wykonaniem ustug dvsponowaniu

sekwencjonowania ysp
genomowego osoby

Zakres wykonywanych
czynnasci przy realizaciji
zamoOwienia

Podstawa

Wyksztalcenie
dysponowania

Imi ¢ i nazwisko

Dysponuje/

bedzie
dysponowat

Dysponuje/

bedzie
dysponowat

Dysponuje/

bedzie
dysponowat

Uwaga:
W przypadku, gdy Wykonawcawiadcza, z bedzie dysponowat osabjest zobowizany udowodrd ten fakt Zamawiajcemu, w szczegolsoi przedstawiac w

tym celu pisemne zobow#anie innego podmiotu do oddania mu do dyspozwtjbg na okres korzystania z niej przy wykonywarimawienia

Oswiadczam/my, ze osoby, ktore ¢l uczestniczy w wykonywaniu zamowienia, posiadajymagane uprawnienia.

Pietmienna i podpis albo
podpisiytelne osoby/oséb upowgEonych
do wysbwania w imieniu Wykonawcy



