
	
	
Nazwa i adres Wykonawcy/pieczęć Wykonawcy
Załącznik nr 6 do Zapytania ofertowego
[bookmark: _GoBack]Osoba wskazana przez Wykonawcę do realizacji zamówienia, wraz z informacją na temat jej doświadczenia i kwalifikacji niezbędnych do wykonania zamówienia w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, o których mowa w pkt III. 2.2) Zapytania ofertowego.
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Kwalifikacje i doświadczenie osoby wskazanej do realizacji zamówienia w celu wykazania spełniania warunku udziału w postępowaniu, o którym mowa 
w pkt III.2.2) zapytania ofertowego.
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	1.
	dendrolog / architekt krajobrazu*
Pan/Pani 

……………………………………
……………………………………

	A. osoba legitymująca się poniższymi kwalifikacjami: 
a) wyższe wykształcenie o kierunku architektura krajobrazu lub kształtowanie terenów zieleni lub ogrodnictwo lub leśnictwo lub wyższe przyrodnicze (biologia lub ochrona środowiska lub kierunki pokrewne w obszarze nauk przyrodniczych) TAK/NIE*,
b) znajomość zagadnień z zakresu nauk przyrodniczych (między innymi w zakresie: dendrologia, systematyka roślin, gatunki chronione) TAK/NIE*,
c) ukończony Kurs Certyfikowanego Inspektora Drzew wraz z certyfikatem lub równoważny TAK/NIE*.
B. w okresie 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wykonała co najmniej 3 usługi polegające na sporządzeniu inwentaryzacji zieleni dla różnych obiektów (zieleń przydrożna, park/zieleniec, zadrzewienia, tereny zabytkowe), zawierających między innymi ocenę statyki i stanu zdrowotnego wraz z gospodarką drzewostanem, z których każda inwentaryzacja obejmowała co najmniej 20 sztuk drzew:
1) Opis zamówienia (nazwa, zakres, podmiot na rzecz którego zamówienie zostało wykonane potwierdzające wykazanie spełniania warunku udziału, o którym mowa w pkt III. 2.2) Zapytania ofertowego.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Termin realizacji ………………………………………………………
2) Opis zamówienia (nazwa, zakres, podmiot na rzecz którego zamówienie zostało wykonane potwierdzające wykazanie spełniania warunku udziału, o którym mowa w pkt III. 2.2) Zapytania ofertowego.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Termin realizacji ………………………………………………………
3) Opis zamówienia (nazwa, zakres, podmiot na rzecz którego zamówienie zostało wykonane potwierdzające wykazanie spełniania warunku udziału, o którym mowa w pkt III. 2.2) Zapytania ofertowego.
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Termin realizacji ………………………………………………………


* niepotrzebne skreślić 
Upełnomocniony przedstawiciel Wykonawcy:
podpis (pieczątka)
data
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