[miejscowosc i data]

[piecze¢ firmowa lub nazwa i adres wykonawcy]
WYKAZ ZAANGAZOWANYCH SPECJALISTOW WYKONAWCOW (do oceny ofert) !

W przypadku udzielenia nam zamdwienia? zobowigzujemy sie do tego, ze nizej wymienione osoby beda uczestniczy¢ w wykonywaniu tego
zamowienia:

Funkcja petniona
w toku realizacji Imie i nazwisko: Informacje na temat doswiadczenia:*
zamodwienia: 3

[parafka(i) i imienna(e) pieczgtka(i) (lub czytelny/e podpis/y) osoby(oséb) uprawnionej(ych) do sktadania
osSwiadczen wiedzy/ woli w zakresie praw i obowigzkéw majgtkowych wykonawcy]
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Objasnienia do WYKAZU:

1) wykorzystac niniejszy formularz tyle razy, ile to bedzie konieczne;

2) dotyczy: zamdwienia publicznego — znak sprawy: OR-IV.272.2.59.2019;

3) nalezy wpisa¢ odpowiednio: Specjalista ds. digitalizacji obiektéw zabytkowych; Specjalista ds. digitalizacji starodrukéw; Specjalista ds. tworzenia
metadanych technicznych obiektu

4) nalezy poda¢ wszystkie informacje pozwalajgce jednoznacznie stwierdzi¢, ze wskazane osoby spetniajqg warunki dotyczqcy doswiadczenia (parametr
oceniany) dla danego specjalisty, o ktérych mowa w rozdz. XIV pkt 1.2 kryterium Il SIWZ; celem uzyskania punktow w kryterium Il oceny ofert do
niniejszego wykazu nalezy dotqczy¢ dokument (oswiadczenie) majgcy na celu potwierdzenie doswiadczenia danego specjalisty z ktérego ma
jednoznacznie wynikaé, iz specjalista ten posiada doswiadczenie brane pod uwage do oceny ofert
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