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WYKAZ ETATÓW 
 
 

Należy wskazać pracownika jego stanowisko i zadania związane z zajmowanym 
stanowiskiem 
 
 
 
 
lp Imię i nazwisko pracownika jego 

uprawnienia do wykonywania usługi* 
stanowisko  zadania należące do 

stanowiska 
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* należy dołączyć kopie potwierdzoną za zgodność z oryginałem uprawnień  
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Podpis osoby reprezentującej firmę 


