Załącznik Nr 3 do Zapytania ofertowego  (BZP.272.2.4.2019) 

WYKAZ OSÓB WYZNACZONYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA

 „Obsługa prawna Wydziału Oświaty i Zdrowia Starostwa Powiatowego w Jeleniej Górze oraz placówek oświatowych Powiatu Jeleniogórskiego”
Nazwa Wykonawcy
............................................................................................................
Adres siedziby Wykonawcy
.................................................................................................

Wykaz osób wyznaczonych do realizacji zamówienia – w którym należy wykazać dysponowanie jedną osobą, która będzie realizować przedmiot zamówienia, posiadającą uprawnienia radcy prawnego lub adwokata, a także co najmniej 5-letnie doświadczenie jako radca prawny lub adwokat, w tym co najmniej roczne doświadczenie w zakresie doradztwa prawnego w jednostce administracji samorządowej (Zamawiający dopuszcza łączenie krótszych, niż roczne, okresów świadczenia w/w usług w różnych jednostkach administracji samorządowej). W wykazie Wykonawca może wpisać własne dane – 
o ile posiada wymagane uprawnienia i doświadczenie oraz osobiście będzie realizować przedmiot zamówienia.
	Lp.
	Zakres wykonywanych czynności
	Imię i nazwisko
	Uprawnienia
	Doświadczenie
	Podstawa do dysponowania

	1

	Kompleksowa obsługa prawna Wydziału Oświaty i Zdrowia Starostwa Powiatowego 
w Jeleniej Górze oraz placówek oświatowych Powiatu Jeleniogórskiego – zgodnie 
z Zapytaniem ofertowym

	
	Radca prawny*
Adwokat*
	……-letnie (co najmniej 5-letnie) doświadczenie jako radca prawny* / adwokat*, w tym roczne* / ……-letnie* 
(co najmniej roczne) doświadczenie w zakresie doradztwa prawnego w jednostce/kach administracji samorządowej, zdobyte w niżej podanej/ych jednostce/ach oraz okresie/ach:

1) ……………………………………………………………… (należy podać nazwę jednostki) od ………… do …………… (należy podać dzień/miesiąc/rok);
2) ……………………………………………………………… (należy podać nazwę jednostki) od ………… do …………… (należy podać dzień/miesiąc/rok);
3) ……………………………………………………………… (należy podać nazwę jednostki) od ………… do …………… (należy podać dzień/miesiąc/rok);
4) ……………………………………………………………… (należy podać nazwę jednostki) od ………… do …………… (należy podać dzień/miesiąc/rok).
	


 Wykaz rozszerzyć w miarę potrzeb

Dodatkowe informacje dotyczące osoby wykazanej w powyższej tabeli (w przypadku, gdy osoba, wyznaczona przez Wykonawcę do realizacji zamówienia, posiada doświadczenie podlegające punktacji w ramach jednego z kryteriów oceny ofert):
Pan/i* ……………………………………………………………………. (imię i nazwisko) posiada dodatkowe doświadczenie, tzn. reprezentował/a 
n/w jednostkę/ki samorządu terytorialnego w …… (podać ilość liczbowo) postępowaniu/ach sądowym/ch w sprawie/ach z zakresu sporu/ów dotyczącego/ych dotacji dla podmiotu/ów prowadzącego/ych niepubliczną/e placówkę/i oświatową/e – zgodnie z poniższa tabelą:

	Lp.
	Opis usługi
	Dane reprezentowanej jednostki samorządu terytorialnego 
	Okres, którego reprezentacja dotyczy

	1
	Reprezentowanie jednostki samorządu terytorialnego w postępowaniu sądowym w sprawie z zakresu sporu dotyczącego dotacji dla podmiotu prowadzącego niepubliczną placówkę oświatową
	
	

	2


	Reprezentowanie jednostki samorządu terytorialnego w postępowaniu sądowym w sprawie sporu dotyczącego dotacji dla podmiotu prowadzącego niepubliczną placówkę oświatową
	
	


(wypełnić – jeśli dotyczy) Wykaz rozszerzyć w miarę potrzeb
* niepotrzebne skreślić


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














podpis Wykonawcy lub osoby 

    uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy

 data.....................................................
