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DRG.271.26.2017 

WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWC Ę DO REALIZACJI 
ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO 

na: świadczenie usług zbrojnego konwojowania i przewozu gotówki oraz ochrony 
transportu warto ści pieniężnych dla potrzeb Urzędu Miasta Piotrkowa Trybunalskiego 

w 2018 roku 

Lp. Imi ę i nazwisko 
Doświadczenie  

– liczba 
przepracowanych lat* 

Uwagi/ 
pełniona funkcja 

1    

2    

3    

4    

5    

6    

…    

 

*liczba przepracowanych lat nie może być mniejsza niż 1 (gdzie: 1 oznacza przepracowane 12 pełnych miesięcy 
następujących po sobie). Osoby, które przepracowały 5 lat otrzymają maksymalnie 5 punktów. 

 

 
 

 

 

            ………………………………………………. 
                           (data, pieczęć i podpis osoby uprawnionej  

                         do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy) 


