
Załącznik nr 2 do Regulaminu

Wykaz doświadczenia zawodowego 
minimum 10 lat w zakresie obsługi brokerskiej gmin, miast oraz gminnych jednostek organizacyjnych  tj. do dnia  

ogłoszenia konkursu (pkt. III Warunki dopuszczające do udziału w konkursie pkkt 3)

Lp. Nazwa i siedziba gminy , miasta, gminnych jednostek 
organizacyjnych

Okres obsługi brokerskiej od dnia …… do dnia……..

…………………………………………………..
data podpis i pieczęć


