
Załącznik nr 2c 

Wykaz osób, które będą uczestniczyć w realizacji zamówienia 

Składając ofertę na  opracowanie Lokalnego Programu Rewitalizacji dla Gminy Warka, oświadczamy, 
że w celu wykonania zamówienia dysponujemy/będziemy dysponować następującymi osobami: 

1. Kierownik zespołu: Imię i nazwisko  

Tytuł naukowy  
Nazwa uczelni  
Kierunek / specjalizacja  
 
Doświadczenie: referencje potwierdzające pracę dla administracji publicznej  
 
1. 
2. 
3. 
4. 
 
Doświadczenie: liczba  publikacji  
            Tytuł publikacji Zleceniodawca/wydawnictwo Rok  
1.     
2.   
3.   
Doświadczenie: przeprowadzone badania 
Badania ilościowe  Zleceniodawca, nazwa usługi/projektu liczba 
1.   
2.   
3.   
4.   
Badania jakościowe – wywiady IDI Zleceniodawca, nazwa usługi/projektu liczba 
1.   
2.   
3.   
4.   
Badania jakościowe – FGI Focus Group 
Interview 

Zleceniodawca, nazwa usługi/projektu liczba 

1.   
2.   
3.   
4.   
Doświadczenie – realizacja działań w zakresie opracowywania dokumentów strategicznych  
1.   
2.   
3.   
Doświadczenie – autor co najmniej 3 raportów z badań  
Tytuł raportu Zleceniodawca  Rok  
   
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Miejscowość…….....…….dnia …....…                                    …………………………………. 

Podpis osoby upoważnionej 

2. Ekspert ds. programowania strategicznego: Imię i nazwisko  

Wykształcenie/tytuł naukowy  

Nazwa uczelni  

Kierunek / specjalizacja  

Doświadczenie: liczba  publikacji  

            Tytuł publikacji Zleceniodawca/wydawnictwo Rok  

1.     

2.   

3.   

4.   

5.    

Doświadczenie – realizacja działań w zakresie opracowywania dokumentów strategicznych  

1.   

2.   

3.   

4.   

3. Ekspert ds. planowania przestrzennego  

Wykształcenie/tytuł naukowy   

Nazwa uczelni   

Kierunek / specjalizacja   

Doświadczenie: liczba publikacji  

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

Doświadczenie – realizacja  działań w zakresie opracowywania dokumentów strategicznych 

1.   

2.   


